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Докторскую  диссертацію  лекаря  Добрадина  подъ  заглавіемъ  „О  влія- 
ніи  куриныхъ  яицъ  на  ходъ  альбуминуріи  при  нефритѣ",  печатать  раз- 
рѣшается  съ  тѣмъ,  чтобы  по  отпечатаніи  оной  было  представлено  въ 
Конференцію  Императорской  военно-медицинской  академіи  500  экзежшш- 
ровъ  ея.  Апрѣля  19  дня  1885  года. 


Ученый  Секретарь  А.  Доброс.хавннъ. 


Вѣрная  оцѣнка  дѣйствія  лѣкаретвеннаго  средства,  возможна 
лишь  при  знаніи  естественнаго  теченія  болѣзни,  такъ  какъ  только 
при  этомъ  условіи  возможно  онредѣлить,  что  должно  быть  отне- 
сено на  долю  именно  лѣкарств.  средства.  По  мѣрѣ  того,  какъ 
изучается  теченіе  нефрита,  какъ  выясняется  важное  значеніе  при 
аемъ  напр.  ікжойнаго  иоложетя  больнаго',  польза  различньіхъ  лѣкар- 
ствснныхі,  средствъ,  которыя  предлагались  для  непосредственна г<> 
і  і.ік  тіил  на  болъныя  ночки,  оказывается  далеко  не  соотвѣтствую- 
щей  возлагавшимся  на  нихъ  надеждамъ,  и  все  болѣе  и  болѣе  со- 
знается важность  надлежащаго  гигіеническаго  содержанія  нефри- 
ріковъ,  хотя,  въ  чемъ  послѣднее  должно  состоять,  выяснено  далеко 
еще  не  вполнѣ,  и  наименѣе  то  разработаннымъ,  весьма  еще  спор- 
вымъ  оказывается  вопросъ  о  поддержаніи  силъ,  о  питаніи.  Счаст- 
ливое исключеніе  нредставляетъ  только  вопросъ  о  молочной  діэтѣ, 
благодѣтельное  дѣйствіе  которой  замѣчено  и  признано  съ  давнихъ 
поръ.  и  которая  горячо  постоянно  рекомендовалась,  независимо 
атъ  различія  взглядовъ  на  сущность  и  причины  альбуминуріи.  За 
то  относительно  другаго  естественнаго  нищеваго  средства,  мысль 
о  которомъ  какъ-то  невольно  возникаетъ  въ  умѣ.  когда  идетт»  рѣчь 
о  питательной  діэтѣ.  именно  относительно  куриныхъ  яиігь,  слѣ- 
дуегь  ли  давать  ихъ  нефритикамъ,  воп])оеъ  до  нослѣдияго  времени 
почти  п  не  возбуждался  надлежащими  образомъ. 

Одни  (Вагіеі*  1),  ЁѵаИ  2),  К.  Еозепзѣеіп       ріскшврп  4)  об- 

')  І'укпнодстпо  къ  частной  патологіи  и  ЕГерапів  ЦимСена  т.  IX  ч.  1. 
2)  Кеаі-Епсусіорасііе  і.  IX  ЭДегепейігІіцййпдёп. 

:|)  ио8сіі8іеш.  Піе  1'аьЬо1одіе  ппсі  ТЬеггіріѳ  йег  Хіепчіктапкінчіеп.  Вегііп, 
18ВЗ. 

х)  Оіскіпзоп.  Он  кііе  раііюіовіе  апсі  ігеаітейі  оі'  аІЬишіішгіа.  Ьопйвп  1868. 
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ХОДЯТ*  ѲГО  молчаніемъ;  другіо  разрѣшаютъ  „лишь  И8рѣдка"  упо- 
треблять іюяйиу  ВѢСЙЛТВу  (Эйхгорстъ  і);  третьи,  наконецъ  стре- 
мятся къ  В08МОЖНОМУ  ограпиченію  бѣлконой  нищи  и  совершенно) 
вапрѳщаютФ  яйца  (Зёшшоіа  й),  .Тассоші      ОиЫег  4).  ВщапНц- 
ВёашцеЬя  5).  За  нослѣдиес  время  наиболѣо  опредѣленно  въ  этомъ* 
смыслѣ  высказывается  Веіьогог.  Въ  статьѣ  „ѴеЬег  ііе  Ьу&іеішсЬ|н 
Несііашііии^  Лег  АІЪіщшгагіе"  в),  считая  доказаннымъ  вредное* 
дѣйствіе  і;уринаго  бѣлка  на  почки,  и  склоняясь  въ  пользу  пред* 
положепія,  что  можетъ  быть  и  другіе  ниды  бѣлка  дѣйствуютъ  ра%- 
дражающимъ  образомъ  на  почки,  онъ  при  нефритѣ  совсѣмъ  запрет 
щаетъ  употребленіе  яицъ  и  рекомендуетъ  воздерживаться,  сколь 
возможно,  отъ  всякой  бѣлковой,  какъ  животной,  такъ  и  раститель- 
ной нищи,  дѣлая  исключеніе  лишь  для  молока.  Основаніями  для 
такого  рода  заключеній  служатъ  а)  нриводимыя  въ  литературѣ  на- 
блюденія,  гдѣ  за  обильнымъ  нотребленіемъ  куриныхъ  яицъ  у  лю- 
дей здоровыхъ  развивалась  временная  альбининурія,  Ь)  предпола- 
гаемое раздражающее  дѣйствіе  куринаго  бѣлка  на  почки  и  с)  пред? 
иоложеніе,  что,  если  у  человѣка  здороваго  извѣстнаго  рода  раз- 
стройства  вызываются  неумѣреннымъ  потребленіемъ  куринаго  бѣлка. 
то  можетъ  быть  достаточно  умѣреннаго  или  даже  незначительная 
его  количества,  чтобы  вызвать  тѣ  же  разстройства  у  человѣка 
больного  при  ненормальной  пищеварительной  деятельности  7). 

Такъ  какъ  центръ  тяжести  видимо  лежитъ  въ  вонросѣ,  мо- 
жетъ ли  у  здороваго  человѣка  за  потребленіемъ  яицъ  развиться 
альбуминурія,  то  я  сначала  и  займусь  его  разборомъ  гланнымъ 
образомъ  на  основаніи  литературныхъ  данныхг.. 

!)  Эйхгорстъ.  Руководство  кг  частной  иатологін  нтераиін.  ііереводъ  Крузен- 
штерна Спб.  1884.  Вып.  8  стр.  56. 

в)  АгсЬ.  #епеі\  (1с  теЗ,  1807,    И  р.,  010;  .Тоипіаі  ііе  шей.  (1с  ВшхеИге 
1807.  і.  ХІ/Ѵ  ]).  541—542. 

я)  Жакку.  Руководство  въ  іш.  патологін,  пер.  Манассейной,  Спо.  1878,  Т.  ІП 
стр.  485. 

*)  Лісііоппаігс  спсусі.  (Іез  зс.  шей.  Ь.  II,  р.  528 — 531. 
г')  1  )и Іапііп-Воаитеі,/..  Лекціи  клнпнч.  тораніи,  пер.  Петрунксвича.  Тверь 
1884.  т.  II,  в.  1,  стр.  223—224. 

")  Всгііп.  Міп.  ^ОсЬвШІСЬгіА  1882  №  1!>. 

7)  ЗепаІОГ.  Ріо   АІІтшіішгіс  ІШ   цомииЬ'п   шиі  кгапкел   /іьіаініе.  Вргііп. 
1882.  8.  8(і— 97. 


Раігіск  Щ&ѵі  ')  говорить,  что  при  замѣнѣ  части  обычной 
пищи  полдюжиной  аицъ  въ  смятку  у  вего  ВЪ  ИОЧѢ  ПОЯВЛЯЛСЯ  ВЪ 
нзобиліи  бѣлокъ,  и  передаетъ  о  товарщцѣ  студентѣ,  который,  огра- 
тчтъ  твою  пищу  сырыми  яйцами,  свѣжими  овощами  п  хлѣбомъ, 
замѣтилъ,  что  моча  иѣнится  сильнѣе,  чѣмъ  обыкновенно,  а  черезъ 
(ва  дня  ііослѣ  того  количество  бѣлка  въ  мочѣ  до  того  увеличи- 
лось,  (|іГ;Ц)пѴ  аѵоіг  игіпс  Дез  зігіез  йе  сейе  зиЪзіапсе  аііаіепі 
ргеадие  запв  зе  готрге  шевигег  1а  йізіапсе  епѣге  1е  репіз  еі  1е  раѵё. 

Възасѣданіи  Парижскаго  медицинскаго  общества  Весдиегеі  2) 
сообщилъ,  что  ВаягегоШ  нослѣ  десятка  куриныхъ  яицъ  въ  теченіе 
24  часовъ  выдѣлялъ  бѣлковую  мочу. 

СЛ.  Вегпагй  :!),  позавтракавъ  натоіцахъ  полдюжиной  сырыхъ 
яицъ,  также  опредѣлилъ  въ  своей  мочѣ  бѣлокъ.  исчезнувптій  чёрезъ 
Г) — (і  часовъ. 

Вгочѵп-8ёсіиаг<1  4),  питаясь  въ  теченіе  8  дней  одними  яйцами, 
не  могъ  обнаружить  нрисутствія  бѣлка  въ  мочѣ  до  нятаго  дня;  а 
Натшоші  5)  продержалъ  себя  на  такой  же  исключительной  діэтѣ 
10  дней,  и  лишь  съ  шестаго  дня  въ  мочѣ  у  него  появился  бѣлокъ. 

Нъ  лекціи  С-.  8ёе,  записанной  ЬаЪгёе,  6)  повѣтствуется  о  пас- 
тор^ изъ  Нью-Іорка,  который  видимо  осунулся,  потерялъ  голосъ, 
не  могъ  ходить  и  при  объективномъ  изслѣдованіи  не  представ- 
лялъ  никакихъ  явленій,  которыми  бы  можно  было  объяснить  такое 
состояніе.  Изслѣдовавъ  только  черезъ  нѣсколько  дней  мочу,  8ёе 
вашелъ  бѣлокъ.  Изъ  послѣдующихъ  распросовъ  выяснилось,  что 
иаціентъ'  ежедневно  съѣдалъ  утромъ  2  яйца  и  за  завтракомъ,  какъ 
и  за  обѣдомъ  по  4  яйца.  8ёе  запретилъ  яйца,  и  больной  при  мяс- 
ной пищѣ  и  при  у  потреблены  вина  быстро  поправился,  и  черезъ 
8  дней  бѣлокъ  уже  не  опредѣлялся  въ  мочѣ. 

Геггеі,  7)  въ  теченіе  15  дней,  съѣдая  ежедневно  по  18  и  даже 


М  РаігісЬ  Тёцагі.  Без  Іёзіопа  огёашциез  сціі  рёиѵепі  ргойіііге  1'азсі*е.  ТЬёае 
<1е  Рагіз  1845  р.  27—28. 

2)  Ъ'Цшоп  тёсіісаіс  1857,  №  155,  р.  030. 

3)  С1.  Вепіапі.  Ьесоііз  виг  Ісз  ргоргіёѣёв  рЪувІ0ІО{эдиев  оі  1о*  аН.огаііопз 
раіЬоІ.  (1е«  сМёг.  Іісріійез  (Іс  Гоі'і>ашзте.  Рагів  1859.  II,  р.  138. 

4)  Теввіег.  8иг  1'игвтіе.  Тііёзс  (1е  Рагіз,  1850,  р.  32. 
6)  .Тоигпаі  сіе  р1іузіо1о§іе  1858,  р.  -110. 

")  Ье  тоиѵстепі  тМісаІе.  1875  №  51. 

')  Реггеі.  Еішіе  виг  ип  саз  (ѴаЫпітіпигіс.  ТЬёвс  (1п  Гагіз.  1870.  р.  17—18. 
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цо  24  вареныхъ  яйца,  не  находилъ  въ  мочѣ  бѣлка;  иослѣ  же  де- 
сяти сырыхъ  яицъ,  съѣденныхъ  заразъ  къ  10  часамъ  утра,  вече- 
ромъ  въ  мочѣ  опредѣлилъ  бѣлокъ,  исчезнувши!  совершенно  лишь 
черезъ  48  часовъ.  Онъ  нѣсколько  разъ  иовторялъ  иослѣдніи  опьггь 
и  бѣлокъ  появлялся  болѣе  или  менѣе  бистро,  во  никогда  не  от" 
еутствовалъ. 

Изъ  числа  нринеденныхъ  сейчасъ  наблюден ійг  необходимо  но 
моему  выдѣлитъ  случаи  Вптп-ЙесциапГа,  НашшошГа,  м.  б.  н  слу- 
чай 8ёе,  которые  скорѣе  должны  свидетельствовать  о  неспосоПно- 
сти  куринаго  бѣлка  при  нормальныхъ  условіяхъ  иереходитъ  изъ 
желудка  въ  кровь  и  мочу,  о  способности  человѣческаго  организма 
нротиводѣйствовать  этому  переходу,  и  вовсе  не  могутъ  подтвер- 
ждать тѣхъ  положеній,  для  доказательства  коихъ  обыкновенно 
цитируются,  такъ  какъ  бѣлокъ  появлялся  въ  мочѣ  на  пятый  или 
даже  на  шестой  день  исключительнаго  нитанія,  что  должно  быть 
относимо  не  на  счетъ  вводимаго  бѣлка,  а  на  счета  своеобразнаго 
развивающагося  при  этомъ  голоданія  (куриныя  яйца  не  нредстав- 
ляютъ  собой  совершенной  пиіци,  которая  удовлетворяла  бы  всѣмъ 
иотребностямъ  организма)  и  на  счетъ  связанныхъ  съ  голоданіемъ 
разстройствъ  въ  иитаніи  организма  и  въ  образованіи  пищевари- 
тельныхъ  соковъ.  Въ  пользу  такого  толкованія  говорить  н  болѣе 
раннее  появленіе  бѣлка  въ  мочѣ  при  исключительномъ  питанін 
жидкимъ  яичнымъ  бѣлкомъ  у  кроликовъ  (на  3 — 4  день),  чѣмь  у 
собакъ  (на  6 — 7  день),  при  опытахъ  81ок\ѵік'а  М  и  отсутствіе 
альбуминуріи  у  собаки,  которой  Оегіеі  2)  ежедневно,  кромѣ  200 
деда,   нежирнаго  мяса,  давалъ  сначала  въ  теченіе  2  дней  по  5, 
потомъ  въ  теченіе  4  слѣдующихъ  дней  но  10  куриныхъ  бѣлковъ 
и  наконецъ,  спустя  2  дня,  которые  собака  голодала.  15  бѣлковъ 
въ  день. 

Относительно  остальныхъ  нриведенныхъ  наблюденій  (исключая 
наблюденія  Ееггеі)  нужно  замѣтить,  что  ни  при  одномъ  нзъ  ннхъ 
не  указано,  какимъ  путемъ  онредѣлялся  бѣлокъ,  а  это  нмѣетъ 
свое  значеніс,  такъ  какъ  въ  то  время,  къ  которому  относится 


')  8іок\ѵі8.  КесЬесИсз  одбгітепіаіеа  вод  Іся  еошииоп*  фаОДк&ІѴЦя  1 
ГаІЬитіітгіс.  .Іоішіаі  сіе  тесі.  (1е  Впіх.  18(57  (.  44,  р.  25)4  сі». 

2)  Оегіеі.  ІІеЪег  ЕгпйЬічтк  тіі  НиЬпогоіегн.  Миисііеи.  1883.  8.  10— 1і>. 
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рольшинотво  этихъ  вабдюденш,  далеко  не  были  такъ  полно,  какъ 
ігеперь,  изучены  возможный  ошибки  мри  открытін  бѣлка,  почему 
и  возможно  было  напр.  предложен іг  (ііцоп  ')  употреблять  для  этой 
цѣли  хлороформь,  которымъ  бѣлокъ  легко  открывается  и  тамъ, 
его  нѣтъ;  ни  при  одномъ  не  исключена  путемъ  предваритель- 
ных'!, или  послѣдбвательныхъ  паблюденій  возможность  появленія 
нъ  мечі;  бѣлка  и  отъ  другихъ  какихъ  либо  причинъ,  напр.  нослѣ 
иышечнаго  или  умственнаго  напряженія,  вслѣдствіе  психическаго 
угнетены,  и  не  доказано,  чтобы  выдѣленъ  былъ  мочею  бѣлокъ 
именно  куриный. 

Совершенно  особнякоМъ  стоить  сообщеніе  Геітеі,  что  появляв- 
шийся у  него  въ  мочѣ  бѣлоКъ  нредставлялъ  свойства  куринаго 
бѣлка,  въ  чемъ  онь  убѣждался  по  неполной  растворимости  перво- 
начально иолучаемаго  съ  азотной  кислотой  осадка  въ  ея  избыткѣ. 

Обработывая  четвернымъ  или  восьмернымъ.  смотря  по  содер- 
жание бѣлка,  количествомъ  азотной  кислоты  мочу  находившихся 
иодъ  моимъ  наблюденіемъ  нефритиковъ,  полное  проясненіе  ленд- 
кости  сряду  но  раствореніи  осѣвшаго  сначала  бѣлка  я  видѣлъ 
лишь  въ  рѣдкихъ  сравнительно  случаяхъ;  обыкновенно  же  сна- 
чала наблюдалась  нѣкоторая  мутность  и  жидкость  прояснялась 
лишь  черезъ  нѣсколько  часовъ  съ  появленіемъ  на  днѣ  и  стѣнкахъ 
пробирки  желтоватаго  п'орошковиднаго  осадка,  который  при  на- 
грѣваніи  пробирки  растворяется,  а  при  микросконическомъ  изслѣ- 
довапіи  оказывается  еостоящимъ  изъ  кристалловъ  мочекислаго 
натра.  Для  куринаго  бѣлка  характерен!,  желтый  Же  осадокъ.  но 
Елавающій  въ  видѣ  облачка  въ  верхнихъ  слояхъ  жидкости.  Та- 
кое облачко  очень  хорошо  видно  чрезъ  нѣсколько  часовъ  но  об- 
работка Н-—4  объемами  азотной  кислоты  водна  го  раствора  кури- 
наго бѣлка  съ  содержаніемъ  нослѣдняго  2.0 — 0,1  па  100.  т.  е.. 
приблизительно  такимЪ  же.  какое  бываетъ  для  бѣлка  и  въ  мочѣ 
іефритиковъ.  По  изложение  Кеггег  нельзя  заключить,  зависѣло 
т  5  него  неполное  раствореніе  осадка  отъ  присутствія  куринаго 
бѣлка  или  отъ  мочекислаго  натра;  въ  виду  же  единичности  его 
рявленія  позволительно  предположить  посдѣднее.  Съ  цѣліго  убі,- 


')  ІДГпіоп  тесіісаіе  1857.  №  123. 
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дитьсл  н'ь  ЭТОМФ  я  въ  тѳадніѳ  нолуторыхъ  сутоиъ  і-ьѣ.гь  СЪ  солью 
1!)  сырыхъ  яицъ  ііъ  слѣдующемъ  норядкѣ: 

Февраля  23     ...     8  ч.  утра     3  лица.  I 

„       —    ,  •  >  •.     4  „  дня     6    „  И 

„       —     ...     і)  „  вечера  2  „ 
;  .  „>„     24         .    .     7  „  утра     8     „  | 

За  тоже  время  было  съѣдено  около  150  цга  чернаго,  50  ц;гш 
бѣлаго  хлѣба  и  вьшито  около  2  литровъ  чаю.  Изслѣдуя  какъ  въ 
это  время,  такъ  и  въ  теченіе  двухъ  дней  иос.іѣ,  каждую  іюрцію 
не  фильтрованной  мочи  по  ея  опорожненіи  1)  азотной  кислотой 
(но  НеПег'у),  2)  желтой  кровяной  солью  въ  присутствіи  уксусной 
кислоты  и  3)  бумажками,  пропитанными  емѣеью  растворовъ  іоди- 
стаго  калія  и  сулемы  '),  ни  сряду,  ни  но  стояніи  я  не  могъ  ху- 
диться въ  присутствіи  бѣлка. 

Такой  результатъ  не  представляетъ  вирочемъ  ничего  нсключн- 
тельнаго,  такъ  какъ  еще  Зіокѵіз  2)  ни  у  себя,  ни  у  двоихъ  сво- 
ихъ  знакомыхъ  не  могъ  открыть  и  слѣдовъ  бѣлка  въ  мочѣ  послі. 
8 — 10  сырыхъ  куриныхъ  яицъ,  съѣденныхъ  каждымъ  изъ  нихъ 
натощахъ;  не  удалось  ему  замѣтить  нереходъ  бѣлка  въ  мочу  п 
въ  томъ  случаѣ  3),  когда  онъ,  желая  провѣрить  сообіценія  ЛѴишІГа 
и  Ео8епіЬаГя  о  развитіи  альбумннуріи  вслѣдствіе  недостаточнаго. 
введенія  съ  пищей  поваренной  соли,  кромѣ  другой  приготовленной 
безъ  соли  пищи,  съѣдалъ  въ  первый  и  второй  день  ио  13,  на  тре- 
тій  и  четвертый  по  12  и  въ  пятый  8  сырым,  яицъ. 

СгГІ8\ѵоМ  4)  при  многократныхъ  изслѣдованіяхъ  мочи  у  17  здо- 
ровыхъ  людей  нослѣ  яичной  нищи  (въ  нѣкотпрыхъ  імучалхъ  яйца 
употреблялись  сырыми)  также  ни  разу  не  находнлъ  оѣлка. 

Оеггеі  5)  оиисалъ  слѣдующія  два  наблюденія:  дѣвица  42  лѣтъ, 
съ  небольшимъ  зобомъ  и  гипертрофіей  сердца  (застои,  сильный 

')  Врачъ  1883,  стр.  71>У. 

в)  ^ГоигпаІ  сіе  теіі.  йе  Вгих.  І867.  I.  44,  р.  -'!»:;. 

:1)  Іос.  сі*.,  ]>.  131.  I 
*)  ѲгівѵоМ.  №оіеу  он  аІЬшшаигіа  іп  ЬеаІіЬ.  ТЪе  Квѵ-Уогк  МсіІ.  Лоигпаі  і 
1884,  стр.  625  и  слѣд.  Цят:  но  днссѳртаців  Коркунопа. 

•'•)  Оегіеі.  СвЬег  Егп&Ьгипв  шіі  Пнішстс-іет.  МиисЬеп.  1883,  (>.  5—11. 
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сердцебіеніл,  одышка)  въ  теченіе  (і  дней  при  другой  пшдѣ  съѣ- 
дала  въ  день  сначала  по  4,  потомъ  но  6  и  наконец*  но  8  яицъ 
нъ  смятку  безъ  нолвлеыіл  вш  мочѣ  бѣлка;  больной,  58  лѣтъ,  со 
околіозомъ  верхнихъ  грудныхъ  позвонковъ  и  вслѣдствіе  того  съ 
значительными  разстройствами  кровеобращенія,  которыл  проявля- 
лась постоянной  одышкой  и  отеками  на  гоДенлхъ  и  вѣроятно  вели 
къ  венозному  застою  въ  почкахъ,  за  12  дней  при  другом  пищѣ 
съѣлъ  72  сырыхъ  лица  (по  6 — 8 — 10  нъ  день),  т.  е.,  4(50,8  »тш. 
сухаго  бѣлка  или  почти  вчетверо  больше,  чѣмъ  могло  быть  бѣлкл 
къ  плазмѣ  всей  его  крови  (120  цтш.),  и  тѣмъ  не  менѣе  въ  мочѣ 
сю  бѣлка  не  появилось. 

Сопоставляя  всѣ  эти  наблюденія,  думаю,  можно  придти  къ  за- 
ключенію,  что  пока  нѣтъ  ни  одного  безспорнаго,  совсѣмъ  доказа- 
тельнаго  наблюденія,  которое  говорило  бы  въ  пользу  возможности 
развитія  альбуминуріи  у  здороваго  человѣка  при  нормальныхъ 
условіяхъ  только  благодаря  нотребленію  яицъ  варены хъ  или  сырыхъ. 

Перехожу  къ  изложенію  довольно  скудныхъ  литературныхъ 
указаній,  имѣющихся  относительно  вліяніл  куриныхъ  яицъ  на  со- 
стояніе  болыгыхъ  и  на  выдѣленіе  бѣлка  при  хроничеекомъ  нефритѣ. 

СгііЫег  подвергая  больныхъ  исключительному  питанію  то  ли- 
цами, то  растительной  пищей,  замѣтилъ,  что  при  нервыхъ  сравни- 
тельно съ  обыкновенной  смѣшанной  нишей,  въ  составъ  которой 
входило  и  мясо,  количество  бѣлка  въ  мочѣ  возрастало  вдвое  й 
втрое;  при  растительной  же  пищѣ  оно  было  ниже,  чѣмъ  при  слу- 
шанной. Цпфръ  онъ  не  приводить,  равно  какъ  не  указываешь  ни 
лродолжительности  онытовъ,  ни  условій,  ири  которыхъ  они  про- 
изводились. Количественное  опредѣленіе  бѣлка  онъ  производил!, 
способомъ  весьма  неточнымъ.  —  взвѣшивая  не  промытый  осадокъ, 
полученный  при  вареніи  подкисленной  мочи. 

Нашоп  2),  опредѣляя  волюметрическпмъ  опособомъ  количество 
бѣлка  въ  мочѣ  до  завтрака  и  черезъ  два  часа  поелѣ  него  на  боль- 
ной, которая  оставалась  въ  постели,  нашелъ,  что  послѣ  Ѣды  ко- 
личество бѣлка  возрастает-!.,   по  возрастание  это  онъ  ставить  въ 

')  І/ІІПІ..И  тёй.  1867.  №  1.56)  р.  630;  Оісйоіш.  епсусі.  Дев  зс.  тей.  I  II 
1»-  НО— 449. 

2)  Сах.  тёсііс.  (1е  Рагіа  18(31,  р.  221—223. 
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свяаь  съ  большей  или  ковшей  лггковаримостію  ігащи,  и  именно 
для  ящъ  въ  смятку  находить  сто  весьма  незначительным'!»,  и  по- 
тому горячо  шсвашааеяся  вьротивъ  исвдшчѳвія  яицъ  изъ  ишци 
нефрити&овъ,  сонѣтуя  давать  иаъ  лшшь  въ  еоотвѣтственноя  формѣ; 
т.  е„  спаренными  пъ  смятку,  а  не  ВЪ  крутую,  такъ  какъ  ноглѣ 
крутыхъ  яіщъ  количество  бѣлка  къ  мочѣ  оказывается  по  его  оиы- 
тамъ  въ  пять  разъ  болыиимъ,  чьмь  поел  Г.  янцъ  въ  смятку.  новее 
же  вдвое  почти  меньшим'].,  чѣм'і,  поел!;  1'іп  ^гщ  хлѣба. 

Около  того  »се  времени  въ  ВиІІепп  .иччіёгаі  (1е  ИкиарснГііріе 
появилась  безъ  подписи  статья  „СоіЫіІёгаТіоп.ч  виг  Іа  паШге  еі  Ы 
и-аіѣеіпепі  сІіёге1:і<ріе  <1е  ГаІЬшпіішгіе" '),  авторъ  которой*  исходя 
изъ  мысли,  что  отеки  при  Ііраіичжой  болѣзва  обусловливаются 
обѣднѣніемъ  крови  бѣлком'ь,  назначал'!,  болыіымъ  пищу,  состав- 
ленную главпымъ  образомч,  изъ  яицъ  въ  смятку  и  бѣлковой  воды, 
и  нашелъ,  что  подобный  режимъ  переносится  больными  очень  хо- 
рошо, и  что  ихъ  еостояніе  измѣнялось  къ  лучшему. 

Къ  подобнымъ  же  результатам^  пришелъ  и  Наязаі  -).  Въ  при- 
водимых/к имъ  5  случаяхъ  суточное  количество  бѣлка  въ  мочѣ  ори 
обильномъ  нотребленіи  молока  и  яицъ  еъ  70.  >іК»,  Я  б  7.  184  и  245 
гранъ  ні)и  поступленіи  опустилось  до  б,  161,  202.  77  и  о'  грань 
у  иервыхъ  трехъ  больныхъ  тгослѣ  трехъ.  у  четвертаго  послѣ  двухъ 
и  у  пятаго  послѣ  пяти  мѣсяцевъ.  нроведенны.ѵь  въ  госинталѣ. 

Гавнымъ  образомъ  Нимейеръ3)  и  КііѵЬгіпцег  ').  назначая  боль- 
нымъ  съ  значительною  лотерей  бі.лка  мочей  пищу,  богатую  азо- 
тистыми веществами,  и  между  прочимъ  яйца,  не  жалуются  на  по- 
лучаемые результаты.  Нимейеръ  даже  высказывается,  что  такой 
діэтой  можетъ  быть  лучше  всего  предотвращается  водянка. 

ІІаиболѣе  обстоятельны мъ  образомъ  нзслѣдовань  быль  мчмий 
воиросъ  ОегІеГемъ,  который  въ  цитированной  уже  брошюр].  лі  ирн- 

1)  ВиНеііп  уеиёгаі  4е  » ЬГ-ѵарічіМіци'  1«6У.  і.  64,  ]>•  Ш7. 

'-')  Доигиаі  (1о  тесі.  ііе  ВгихеІІев  1800,  .Іаиѵіог.  р.  .'>і;. 

:|)  Енмейерѣ.  Руководство  ісь  частной  пат.  п  терапін.  Пер.  Святловскаго, 
СЙВ.  1882,  ч.  II.  стр.  ".74. 

')  Рііг1)гііі»сг.  Оіѳ  Кгапкіісіісп  іісг  Иапі-шиІ  бевсЫесІив-огрше.  Вгаипясіпѵеів 
1882,  8.  108. 

■*■)  Осгісі.  ИеЪѳг  ЕпіаЬпшв  пгіі  Нйішегеівгр.  ШШсЬеп  1888  8.  16—21.  Эм 

раіиіта  ііриисдсііа  ігь  его  ТЬегарІѲ (ІвГ КгеІ8Іап&8*бГИП8в1Ь  І.оф/.іц  1884  8.  100— 
121.  (2івЩ8ВвЙ.  Нашіінніі  йот  аШнчп.  ТЬвОДгір  Ы.  IV). 
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Вводить  спои  наблюдепія  надъ  хорошо  унитаннымъ,  довольно  врѣір- 
-кнмъ  больнымъ,  4:2  л.,  ігь  теченіе  двухъ  дѣтъ  уже  страдавшимі. 
Брайтовой  болѣзныо,  который  въ  періодъ  наблюденія,  иыдѣляи 
бѣлковую  мпч\  сь  ничтожными  количеешвомъ  гіалиновыхъ  ци.іип- 
цровъ,  нредставлялъ  отеки  только  до  средины  голеней,  рипертро- 
і|іііо  сердца  и  увеличенную  селезенку,  при  нормальныхъ  размѣрахъ 
печени  и  отсутствіи  одышки. 

Предварительно  въ  теченіе  7  дней  при  смѣшанной,  богатой 
азотистыми  веществами,  и  весьма  разнообразной  пищѣ  Оегіеі  опре- 
^ѣлялъ  количество  выводимаго  за  сутки  мочей  бѣлка.  которое 
оказалось  колеблющимся  между  2,125  и  .'.,045  о-пп.  при  процент- 
номъ  его  содержании  въ  мочѣ  раиномъ  0,250 — 0,406.  Вт.  слѣдую- 
іціе  затѣмъ  10  дней  къ  прежней  ігащѣ  прибавлялось  ежедневно 
но  (і — 10  сырыхъ  яицъ,  при  чемъ  количество  бѣлка.  въ  первые 
;4  дня  но  прибавлений  яицъ  съ  2.175  ртш  дошедшее  до  2,878  дгш, 
на  пятый  день  сразу  упало  до  1,834  »тш  и,  постепенно  умень- 
шаясь, къ  девятому  и  десятому  днямъ  спустилось  до  1,578 — 1,552. 
рта,  при  одновременном-!,  пониженіи  процентнаго  содержанія  до 
1,137—0,185.  Изъ  рада,  этйхъ  цифръ  ')  Оёгіеі выводить  слѣдующія 
|аключенія:  бѣлокь  куриных'ъ  нпп.ъ  не дѣйствуетъ  раздражающимъ 
ибразомъ  на  почечные  сосуды,  не  выдѣляется,  какъ  таковой,  чрезъ 
почки,  не  вызываетъ  увеличенія  въ  кбличествѣ  выдѣляемагб  бѣлка. 
ркъ  какъ  наблюдавшееся  въ  первые  4  дня  при  яицахъ  незначи- 
тельное его  увеличеніе  сравнительно  съ  предшествующими  8-м и 
днями  не  должно  быть  толкуемо,  какъ  зависящее  отъ  потребленія 
япцъ,  а  было  случаЙнымъ,  и  вѣроятно  обусловлено  колебаніями  въ 
Кдѣ  болѣзненнаго  процесса  въ  почкахъ,  подобно  повышенію,  на- 
блюдавшемуся вт,  первые  4  дня  наблюденія— еще  безъ  яицъ. 

Задачею  моей  работы  было  нровѣрить  эти  выводы  ОегіеГя  на 
болыпемъ  числѣ  больныхъ  п.  не  ограничиваясь  Ойрёд^леніемъ  ко- 
Рчества  выводимаго  мочей  бѣлка  и  процентнаго  его  содержания, 
В  обращая  вниманіе  так;,;,.  и  на  измѣненія  въ  общемъ  состояніи 


^іііГ"  1ІШЩТНѢ('  бЫЛ°  [ШЖ^Ю^  '  -  фяшшмъ  въ  гюрядкѣ  ,т- 

ЮЮД..ЦІЯ  суто-шыл  количества  бѣлка  за  17  ^ней- 

бе»  ниц*:  2.126   2.530,  3.028,  3.045,  2.479,  2.419,  1.656  („ои.н,.,: 

"І,И  ЯИДаХЪ:  2Л™<  2-^:  3-873,  1.831.  1.700,  1.616,  1.«75,..Г>,*  1.552. 
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больна  го,  нъ  его  вѣсѣ,  равно  какъ  па  морфо.югическія  измѣненія 
мочи,  цадйь  вавъ  только  при  обращеніи  иниманін  на  ути  обстоя- 
тельства  альбуминурія   можетъ   дать  болѣс   вѣрньія  даяния  для  • 
оцѣнви  хода  болѣзнениаго  процесса  въ  іючкахъ  и  измѣненій  въ 
организмѣ.  В'ь  ниду  доказан  на  го  работой  Корку нова  ')  иліянія  дви- 
жеиія  на  ходъ  альбуминуріи  у  нефритиковъ,  я  хотѣлъ  обратить 
внйманіе  и  на  уту  сторону,  по.  пакт,  время  наблюденія  по  иричи- 
намъ,  которыя  выяснятся  при  дадьнѣйшемъ  изложеніи,  не  могло 
быть  короче   12 — 14  дней,  а  чаще  доходило  до  20  дней,  то  не 
оказалось  нозможнымъ  весь  этотъ  срокъ  удерживать  въ  постели 
больныхъ  малоинтеллигентныхъ.  чувствующих-!,  себя  въ  силахъ  хо- 
дить, не  удалось  достигнуть  однообразія  нъ  этомъ  отношенін.  и 
пришлось  лишь  ограничиться  отмѣтками,  ходилъ  ли  больной,  или 
лежалъ.  Чгобы  легче  было  разобраться  въ  нолучаемыхъ  результа- 
тахъ  я  выбнралъ  для  наблюденія  случаи  нефрита  возможно  чистые, 
безлихорадочные,  съ  норядочнымъ  аппетитомъ,  удовлетворительнымъ 
состояніемъ  кишечника,  и  старался  соблюсти  за  время  наблюдения, 
какъ  и  за  3 — 4  дня  до  него,  однообразіе  въ  цищѣ  и  содержанін 
больнаго.  Вольные,  исключая  двоихъ.  о  которыхъ  будетъ  сказано 
послѣ,  получали  однообразную  пищу:  200 — 250  к.  с.  молока  и  такъ 
называемую  вторую  ординарную  нордію  (на  завтракъ  овсянку,  въ 
обѣдъ  сунъ  съ  мясомъ  и  за  ужиномъ  сунъ),  чаще  съ  котлетой. 
При  назначеніи  яицъ.  которыя  давались  обыкновенно  слабо  сварен- 
ными (охотниковъ  ѣсть  яйца  сырыми  не  нашлось)  нъ  количеств!. 
4 — 8  на  день,  и  съѣдались  за  завтракомъ.   обѣдомъ  и  ужиномъ. 
овсянка  и  котлета  отменялись.  Для  иитья  больные  получали  только 
чай.  Что  касается  до  содержания  оольныхъ,  то  средствъ  собственно 
аптечныхъ  я  старался  избѣгать  и.  гдѣ  онѣ  нрнмѣнялись,  я  всегда 
оговариваюсь:  но  безъ  ваннъ  по  состоянию  оольныхъ  обыкновенно 
нельзя  было  обойтись,  хотя,  примѣнші  пхъ.  я  старался,  чтобы  нхъ 
нліяніе  было  постоянным*  и  по  возможности  одинаковым!»  ( говорю 
но  возможности  одинаковы мъ.  такт,  какъ  и  при  ваннахъ  соверш. 
одинаковых  ),  по  температур!',  и  по  продолжительности,  дѣлаемыхъ 
день  за  днемъ.  эффектъ  нхъ  дѣйствія.  если  судить  по  силѣ  но- 

')  Коркунонь.  О  вліяиііі  раю.  уіиоиій  на  иыдѣ.и-ніі'  Г.ѣлка  при  вефрП-ѣ.  Дтс 
ОИВ.  1884 
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хѣніл.  оказывается  съ  временемъ  различнымъ),  для  чего  при  каж- 
домт.  отдѣльномъ  наблюденіи  за  нес  его  время  канны  дѣлалисі. 
одной  температуры,  одной  продолжительности  и  въ  одни  часы  дол. 
Проведено  безъ  ваннъ  двое  больныхъ,  но  при  отомъ  оказалось,  что 
и  здѣсь  не  удается  достигнуть  полной  одинаковости  условій.  такъ 
какъ,  благодаря  продолжительности  опыта,  вмѣшивается  новый 
фактор ь.  -загрязненіе  кожи, — оказывающей  несомненное  вліяніе  на 
|вл  транспирацію,  а  вѣроятно  и  на  выдѣленіе  бѣлка  почками,  какъ 
можно  догадываться  по  приведеннымъ  ниже  цифрамъ. 

Количественное  опредѣленіе  бѣлка  въ  мочѣ  производилось  по- 
средствомъ  взвѣшиванія  осадка,  полученнаго  при нагрѣваніи  мочи, 
подкисленной  каплей  или  нѣсколькими  (въ  иныхъ  случаяхъ  до  С) 
\  кг  ус  пои  кпе.юты  '),  и  обработанНаго  согласно  указа  ніямъ  КенЬаег'а-2) 
от'ь  которыхъ  я  отступала  лишь  въ  томъ,  что  1)  промытый  водою 
рсадокъ  промывалъ  еще  спиртомъ  и  эфиромъ  (при  ятомъ  по  Заль- 
Іовскому8)  большая  часть  выеушеннаго  осадка  представляет*  со- 
оою  бѣлую,  какъ  мѣлъ.  легко  растираемую  массу  и  только  неболь- 
шая ого  часть  имѣётъ  видъ  той  роговой  желтобурой  массы,  кото- 
рая сравнительно  трудно  поддается  супгенію)  и  2)  сушеніе  велч. 
при  110°  С.  Опредѣленія  золы  я  не  дѣлалъ.  Опредѣленія  бѣлка. 
исключая  первыхъ  двухъ  наблюденій.  производились  на  мочѣ  филь- 
трованной, такъ  какъ  по  контролънымъ  опытамъ  и  при  довольно 
значительное  осадкѣ  въ  мочѣ  разница  въ  количествѣ  бѣлка  между 
нефильтрованной  и  фильтрованной  мочей  за  сутки  не  превышала 
ро  ц'пп:  при  послѣдней  же  можно  быть  болѣе  гарантпрованнымъ 
отъ  ошибокъ. 

Послѣ  этихъ  предварительныхъ  замѣчаній  перехожу  къ  изло- 
женію  исторій  болѣзни  и  состоянія  больныхъ  во  время  наблю- 
деній. 

1.  К-иселевъ  штукатурь,  37  л.,  постоянно  пользовался  хорошимъ 
Йдоровьемъ  и  до  настоящей  болѣзни  хворал ъ  только  разъ:  8  лѣтъ 

'і  Если  вмѣсто  уксусной  взять  азотную  кислоту;  то  до  ТлЪогшв'у 2)  осажйеніе 
совершается  неполно  и  фильтрація  идете  очень  медленно  (до  двухъ  сѵтокъ). 

2)  І)сіИм:Іі.  Ап-Іі.  Шг  кіій.  Мегіісіи  ВсІ.Х.  18728.  329—330. 

»)  НеГібауеръ  и  Фогель.  Руководство  іп,  качеств,  в  колич.  анализу  мочи  пер 
Манассейна.  СПБ.  1875.  стр.  289—292. 

4)  Зальковскій  и  Лейбе.  Ученіе  о  мочѢ.  пер.  Щербакова.  СИ  В.  1Шчстр.Ш. 
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тому  Н&аадь  легион  цосдѣ  простуды  опухли  животъ,  ноги,  лице: 
при  иотоічлшомъ  лѣченіи  чорезъ  иедѣлю  опухолі,  опила.  Въ  іюслѣд- 
шіхъ  числахъ  Лирт.лл  1884  года  сильно  пьянствовал'!,  и  на  ра- 
ботѣ  нѣеколько  разъ  цродрогъ.  Около  1  Мая  опухъ  животъ,  яви- 
лись  заноръ,  боли  подъ  ложечкой,  иондиѣс  отекли  йепііаііа,  ноги, 
лицо  и  П  онъ  посгупилъ  нъ  больницу  съ  увеличенной  печенью  (иа 
2  поперечных'!,  пальца  выдается  изъ  иодъ  края  роберъ).  значи- 
тельной общей  аназаркой  и  небольшим'!,  асцитомъ.  Нъ  первые 
дни  п^ебыващл  нъ  болыищѣ  температура  была  нормальной,  но 
10 — 11  Мая  она  поднялась  до  38 — 38,5°  С,  количество  мочи  съ 
1201)  к.  с.  въ  сутки  упало  до  300  к.  с,  она  стала  мутна  и  цвѣтъ 
ел  сдѣлался  краснымъ.  13  Мая  при  постуиленіи  нъ  клиническій 
госпиталь  отмѣчено,  что  больной  173,5  стм.  росту,  крѣикаго  сло- 
женья, съ  хорошо  развитыми  мышцами  и  костнымъ  скелетомъ.  съ 
нѣсколько  блѣдными  видимыми  слизистыми  оболочками,  съ  умѣ- 
реннымъ  отекомъ  на  лицѣ,  туловищѣ,  бедрахъ  и  веі)хнихъ  конеч- 
ностяхъ  и  болѣе  значительнымъ  уеиііаіішп.  на  стунняхь  и  голе^ 
няхъ.  особенно  въ  нижнихъ  двухъ  третяхъ.  Коѵка  сухая:  не  нотѣетъ. 
Полей  въ  ноясницѣ  не  ощуіцаетъ.  Не  жаловался  на  ннхън  раньше. 
За  сутки  850  к.  с.  мочи,  удѣльнаго  вѣса  1021.  кислой  реакцін. 
темно-оливковаго  цвѣта  при  падающемъ  и  краснаго  ири  нроходя- 
іцемъ  свѣтѣ,  съ  значительнымъ  отстоемъ  изъ  крупно-и  мелко- 
зернистыхъ  цилиндровъ  во  множествѣ  и  гіалиновыхъ  и  кровяныхъ 
нъ  небольшом'ь  количеств1!;:  много  красныхъ  кровяныхъ  тѣлецъ. 
Аннетитъ  удовлетворительный,  но  нослѣ  ѣды  ощущается  тяжесть 
иодъ  лоѵкечкой  и  дыханіе  дѣлается  болѣе  затруднительнымъ.  Жи- 
вотъ  вздуть;  въ  полости  брюшины  значительное  скои.іеніе  жид- 
кости. Селезенка,  печень  не  увеличены.  Діафрагма  стоить  высоко, 
что  вмѣетѣ  съ  умѣреннымъ  скоиленіемъ  жидкости  въ  полости 
обѣихъ  плевръ  обусловливаетъ  значительную  степень  одышки,  и 
благодаря  чему,  несмотря  па  хорошее  развнтіе  груди  при  до- 
вольно высокомъ  ростѣ.  жизненная  емкость  легкнхъ  не  ирены- 
шаетъ  '2000  к.  с.  Іізрѣдка  кашляетъ.  Сзади,  соответственно  ннж- 
инмъ  частямт.  легкаго.  влажные  хрипы  нъ  небольшом!.  КОЛИ 
чествѣ. 

Со  дня  постѵп.іенія  до  17  Мая  иолучаетъ  овсянку,  сунъ.  мясо 
(перѳнОСИТЪ   довольно    плохо)  и   но  одной   ВанНѣ  въ  82°В  еже- 


(невпо,  при  чемъ  количество  мочи  колеблется  около  800  в.  с, 
отеки  возрастаютъ  и  вѣсъ  тѣ.іа  ОБ  77.850  дгш.  ДОХОДОШЙв  до  82.500. 

Съ  17  Мая  до  22  Іюия  дѣлаѳтся  но  двѣ  каины  въ  день 
(одна  въ  :!2°1х  около  часу  дня  и  другая  въ  нп°1\  къ  во$б- 
мо.м  ь  часу  вечера)  и  получаетъ  по  1200  к.  с.  варенаго  молока  съ 
Головиной  ііеклеваннаро  хлѣба.  Оъ  20  Мая  опредѣляется  количе- 
ство мочеваго  бѣлва  въ  теченіе  первыхъ  двучъ  дней  при  ниіцѣ 
лишь  изъ  молока  и  пеклеваннаго  хлѣба,  къ  которой  съ  22  по  28 
Мая  прибавляются  яйца,  съѣдаемыя  больнымъ  очень  охотно  и 
нереносимыя  прекрасно.  При  такомъ  режимѣ  количество  мочи 
возрастаете  и  цізѣтъ  ел  къ  25  Мая  при  падающемъ  свѣтѣ  изъ 
іемнооливкѳваго  переходить  въ  красный,  а  при  нроходящемъ  изъ 
красна  го  въ  желто-красноватый,  и  число  красныхъ  кровяныхъ 
тѣлецъ  въ  отстоѣ  замѣтно  уменьшается;  27  Мая  моча  утрачи- 
чиваетт.  красноватый  оттѣнокъ.  и  значительно  меньшій  отстой  со- 
стоитъ  главнымъ  образомъ  изъ  мелкозерннстыхъ  иногда  дихото- 
мически развѣтвленныхъ  цилиндровъ  и  молодаго  эпителія;  крас- 
ныхъ же  кровяныхъ  тѣлецъ  не  определяется.  Постепенно  возста- 
яовляется  и  функція  кожи.  21  Мая  иослѣ  второй  ванны  въ  пер- 
вый разъ  выступилъ  на  лицѣ  ничтожный  нотъ;  22,  23  лице  до- 
вольно сильно  потѣетъ.  но  лишь  послѣ  второй  ванны;  24,  25  и 
иослѣ  первой:  26,  27  потъ  выстунаетъ  и  на  туловищѣ;  28  же 
оказывается  необходимымъ  перемѣнить  рубашку.  Отеки  уже  не 
прибываютъ,  какъ  раньше,  а  дѣлаются  сначала  переходящими,  а 
за  тѣмъ  начинаютъ  уменьшаться,  равно  какъ  и  сколленія  жид- 
кости въ  нолоетяхъ  брюшины  и  плевры.  Больной  не  жалуется  бо- 
лѣе  на  одышку,  чувствуетъ  себя  значительно  крѣпче,  и  апиетитъ 
его  и  состояніе  пищеварительныхъ  органовъ  на  столько  улучши- 
ли^,, что  по  отмѣнѣ  яицъ  оказалось  необходимымъ  и  возможнымъ 
къ  молоку  прибавить  овсянку,  супъ,  и  котлету. 

Съ  2!)  Мая  по  4  Іюня  нотъ  отделяется  въ  еще  большемъ  ко- 
ли чествѣ:  появляется  (30  Мая)  и  на  ногахъ,  и  и  Іюня  ноелѣ  вто- 
рой ванны  дѣлаются  совсѣмъ  мокрыми  не  только  бѣлье  на  боль- 
номъ,  но  и  простыни.  Отеки,  асцитъ  рѣзко  уменьшаются.  Начиная 
р  П  Мал.  больной  жалуется  на  і'оловную  боль,  усиливающуюся 
р  3 — 4  Іюня  до  того,  что  не  можетъ  спать.  Температура,  со  дна 
постуиленія  въ  госпиталь  не  подымавшаяся  выше  37,:і°С.  вече- 
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ром»  в  Іюня  и  утромъ  4  равняется  а7,0°С;  количество  мочи  сразу 
возрастает-!,  нъ  полтора  раза;  она  опять  иріобрѣтаетъ  кронянистый 
оттѣюшь;  при  ш&роскопическомъ  изслѣдованіи,  кроѵѣ  зернистыхъі 
Іщлиндровэв   и   '.иштелія,   онредѣляется   значительное  количество 
красныхъ  гсровяныхъ  тѣлецъ. 

Съ  б  но  10  Іюня  въ  замѣвиь  овсянки  и  котлеты  больной  опять 
иолучаетъ  яйца,  при  чемъ  моча  черезъ  два  дня  утра чнваегь  крас- 
поватый  оттѣновъ,  а  еще  черезъ  день  врастая  кровяным  тѣльца 
уже  не  опредѣляются  вт.  отстоѣ.  Потъ  становится  еще  сильнѣе  и 
съ  8  Іюня  больной  сильно  иотѣетъ  не  только  послѣ  ваннъ,  но  и 
ночью.  Отеки  продолжаготъ  уменьшаться  и  къ  10  Іюня,  кромѣ 
ничтожнаго  отека  мошенки,  опредѣляется  небольшой  отекъ  только 
на  ступняхъ  и  на  голеняхъ  въ  нижней  ихъ  трети.  Опять  хорошо, 
чувствуетъ  себя  прекрасно  и  имѣетъ  видъ  довольно  свѣжій. 

Въ  слѣдующіе  затѣмъ  дни  (11 — 28  Іюня)  состояніе  больнаго 
продолжает*  улучшаться:  при  обилыіыхъ  потахъ  вѣсъ  его  гь 
(і8,100  опп  понижается  до  Гі0,950  дгш;  отеки  съ  1!)  Іюня  не 
опредѣляются  и  по  вечерамъ,  хотя  больной  много  ходите.  Щ 
выписался. 

До  8  Іюня,  исключая  того,  что  пройдетъ  Я — 4  раза  въ  день. — 
въ  ванну,  за  нуждой, — все  время  лежитъ;  8  Іюня  нолчаса  гу- 
ляетъ  на  дворѣ;  9  опять  все  лежитъ:  10 — 13  гуляетъ  но  немногу: 
въ  слѣдующіе  дни  ходить  все  больше  и  съ  19  Іюня  проводит, 
почти  цѣлые  дни  на  ногахъ. 
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2320 
2650 

1015 
1014,5 

1023,2 
1025,6 

8,357 
9,524 

0,300 
0,359 

2 

74950 

1740 

2400 

1014,5 

1023,2 

8,827 

0,367 

74050 

1740 

2370 

1014 

1022 

9,290 

0,392 

4  ; 

— 

71600 

1740 

3900 

1013 

1033,8 

13,400 

0,343 

веч.  3/ѵі  п  утр. 

■1  /,..  (  Е>7  |';П/> 

5 

6 

70750 

1740 

2300 

1015 

1023 

9,784 

0,425 

/  >  1 1  О  /  ,0  ѵ. 

6 

70700 

2030 

2150 

1016 

1020,6 

6,166 

0,286 

7 

6 

70800 

2030 

2250 

1015,5 

1023,5 

4,896 

0,218 

8 

6 

70650 

1740 

2200 

1015 

1022 

4,352 

0,197 

V»  ч.  гуляетъ. 

|  9 

69800 

2030 

2550 

1015 

1025,5 

4,819 

и.  1  оУ 

10 

6 

69050 

2030 

2650 

1015 

1026,5 

5,125 

0,193 

1 

1 1 
12 

68100 
67700 

2030 
2030 

2550 
2250 

1015,6 
1014 

1024,6 
1021 

4,886 
3,442 

0,191 
0,153 

гулясть  по- 
немногу. 

13 

08100 

2030 

2300 

1012,5 

1017.8 

3,045 

0,132 
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Просматривая  рлдъ  цйфръ,  выражающихъ  суточныя  количества' 
мочеваго  бѣлка  въ  граммах*  (всѣ  онѣ  получены  на  мочѣ  не  филь- 
трованной), легко  замѣтить  аолебанід  двояваго  рода:  одни  заии-' 
сятъ  бтъ  ішмѣненіл  въ  ходѣ  болѣішеннаго  процесса,  другія  стоять 
нъ  связи  ст.  изйѣнѳніями  нъ  дівтѣ.  Въ  первый  разъ  прибавлённ 
были  лица,  когда  болѣзненный  процессъ  достигъ  асще  своего  ра:*- 
витія  (иѣсъ  тѣла  дошелт.  до  наивысшей  величины,— 83,800  %гщ 
въ  мочѣ  кровь),  хотя,  по  нѣкоторымъ  признакамъ,— -нароеташю  ко] 
личества  мочи  съ  800  к.  с.  до  1020—1080  к.  с.  и  йоявленію  пота 
21-го  Мал,  можно  было  догадываться  о  начинающемся  поворот!; 
къ  лучшему.  Въ  первые  два  дня  (22-го  и  28-го  Мая)  суточное  ко- 
личество бѣлка  нѣсколько  возрасло,  но  уже  съ  третьяго  дня  начи- 
нается его  уменьшеніе,  и  цифры  для  25 — 28-го  Мая  оказываются 
немного  ниже  цифръ  для  20— 21-го  Мая,  когда  яйца  еще  не  ла- 
пались. Процентное  содержаніе  бѣлка  въ  мочѣ  падаете  съ  пет 
ваго  же  дня  назначенія  яицъ  и  безостановочно  продолжаете  па- 
дать до  28-го  Мая  при  одновременномъ  наростапіи  количества 
мочи  и  уменьшеніи  въ  вѣсѣ  тѣла. 

Въ  первые  три  дня  слѣдующаго  затѣмъ  періода,— безъ  яицъ,— 
при  колеблющемся,  но  еще  менынемъ  суточномъ  количествѣ  бѣлкаі 
процентное  его  содержаніе  иродолжаетъ  падать;  начиная  же  съ 
1-го  Тюнл,  суточное  и  процентное  содержаніе  бѣлка  опять  нарос- 
таетъ,  что  4-го  Ігоня  заканчивается  рѣзкимъ  увеличеніемъ  суточ-  - 
ныхъ  количествъ  и  мочи,  и  бѣлка  въ  ней  при  неболыпомъ  иовы- 
ліеніи  температуры  тѣла  и  при  появленін  въ  мочѣ  крови,  указы-» 
ваюіцихъ  на  усиленный,  чѣмъ  не  знаю,  приливъ  крови  къ  ноч- 
камъ  и  на  обостреніс  процесса  въ  нихъ. 

По  замѣнѣ,  при  такомъ  состояніи  болѣзненнаго  процесса  въ 
иочкахъ,  овсянки  и  котлеты  лицами,  въ  первый  день  произошло 
повышение  процентиаго  содержа нія  бѣлка.  а  также  и  і  уточнаго  его  . 
количества,  если  иослѣднее  сравнивать  не  въ  совершенно  нсклю-  і 
чительнымъ  количествомъ  бѣлка  для  4-го  Іюнл,  а  съ  количествами 
его  для  31-го  Мая  —  3-го  Іюнл;  со  втора  го  же  дня  начинается 
иаденіе  суточнаго  и  процентнаго  содержапіл   бѣлка.  хотя  и  пё 
такое  правильное,  какъ  въ  первый  разъ.  такъ  какъ  :ідѣсь  розуль^М 
таты  затемняются  прогулкой  больного  8-го  и  Ю-го  Іюпл. 

Это  наденіе  продолжается  и  но  отмѣнѣ  яицъ  не  только  іп.  три 
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■  дня,  для  которыхъ  приведены  цифры  въ  таблидѣ,  но  съ  неболь- 
шими кодебаніями  и  иозднѣе,  такъ  что  22-го  Іюня  суточное  ко- 
личество бѣлка  было  1,635  дпп  при  нроцоптпомъ  содержаніи 
равномъ  0,075. 

2)  Орловъ,  иоваръ,  45  лѣтъ,  значительно  злоупотреблялъ  спирт- 
ными напитками;  много  куритъ;  сифилисъ  отрицаетъ  и  слѣдовъ 
ого  не  определяется.  Имѣетъ  здоровыхъ  дѣтей.  Двадцати  лѣтъ 
йеренесъ  тифъ.  Лѣтъ  10  тому  назадъ  болѣли  ноги,  что  сопровож- 
далось лихорадкой  неправильнаго  типа;  затѣмъ  открылись  на  обѣ- 
ііхъ  голеняхъ  язвы,  не  заживавшія  почти  годъ.  Отъ  этихъ  язвъ 
остались  плотные,  мозолистые  рубцы,  занимающіе  почти  силошь  и 
ту.  и  другую  голень  въ  нижнихъ  двухъ  третяхъ.  Въ  концѣ  Фев- 
раля 1884  года  (послѣ  масляницы)  почувствовалъ  общую  слабость, 
развился  ноносъ,  опухъ  животъ,  стали  являться  сначала  преходя- 
щіе  отеки  на  ногахъ,  лицѣ;  позднѣе  они  сдѣлались  болѣе  стой- 
кими и  къ  нимъ  присоединились  отеки  туловища  и  ^епііаішш; 
послѣ  пятинедѣльнаго  потогоннаго  лѣченія  отеки  пропали.  Въ  сре- 
дин^» Апрѣдя  (черезъ  недѣлю  послѣ  Пасхи)  опять  захворалъ,  при 
чемъ  болѣзнь  развилась  въ  томъ  же  порядкѣ.  Недѣли  три  пере- 
могался дома,  съ  8-го  Мая  былъ  въ  больницѣ,  откуда  13-го  Мая 
переведешь  въ  клиническій  госпиталь.  При  поступленіи  въ  послѣд- 
ній  отмѣчено,  что  больной  106  стм.  росту,  порядочнаго  тѣлосло- 
женія,  посредственная  нитанія,  съ  нѣсколько  блѣдными  слизи- 
стыми оболочками,  съ  порядочными  отеками  на  туловищѣ,  поло- 
выхъ  частяхъ,  на  бедрахъ  и  ступняхъ,  и  менѣе  значительными 
„на  рукахъ,  лицѣ.  На  голеняхъ  отекъ  не  опредѣляется,  такъ  какъ 
кожа  здѣсь  малоуступчива,  благодаря  упомянутымъ  выше  рубцамъ. 
Не  потѣетъ.  Болей  въ  поясницѣ,  лихорадки  нѣтъ;  не  было  и 
раньше.  Мочи  за  сутки  1020  к.  с,  уд.  вѣса  1020;  она  довольно 
насыщеннаго  соломеннаго  цвѣта,  мутна,  съ  порядочнымъ  отстоемъ 
йзъ  гіалиновыхъ  и  зернистыхъ  цилиндровъ,  жирно  перерожден- 
нихь  эпителіальныхъ  клѣтокъ;  кровяныхъ  тѣлецъ  нѣтъ,  хотя  за 
бытность  въ  больпицѣ  онѣ  онредѣлялись.  Животъ  вздуть;  при 
давленіи  безболѣзненъ;  въ  полости  брюшины  скопленіе  жидкости. 
Послѣ  ѣды  тяжесть  подъ  ложечкой,  позднѣе  урчаиіе.  Испражняется 
раза  четыре  къ  день,  жидко,  безъ  болей.  Печень  немного  увели- 
чена. Соотвѣтственно  нижнимъ  частямъ  обоихъ  легкихъ,  сзади 


звукъ  іфитупленъ.  дыхательные  шумы  нѣбйолько  ослаблены  и  к*й 
нимъ  иримѣшинаются  влажные  хрипы  нъ  неболыпомъ  количествѣі 
Немного  кашляет'!,. 

Со  дня  постушіенія  до  19-го  Мая  вѣсъ  тѣла  съ  75050 
поднялся  до  79300  и  прекратился  ноносъ.  Съ  19-го  Мая  потѣетъ, 
сначала  только  послѣ  панны.  Съ  итого  же  дни  явленія  бропхіаль- 
наго  катарра  значительно  обостряются,  почему  назначены  ипека- 
куана  съ  содой,  унотребленіе  которыхъ  прекращено  31-го  .Мая. 
21-го  Мая  не  потѣлъ:  явились  илевритическія  боли  подъ  правой 
лопаткой. 

20,  21  Мая  определяется  бѣлокъ  въ  мочѣ  при  второй  орди- 
нарной порціи. 

Съ  22  по  28  Мая  получаетъ  яйца,  при  чемъ  нотоотдѣленіе 
постепенно  усиливается  и  къ  26  Мая  достигаете  значительной 
степени.  Вѣсъ  тѣла,  который  съ  17  но  21  Мая  почти  не  изме- 
нялся (78950 — 79800),  съ  22  Мая  начинаетъ  безостановочно  па- 
дать и  къ  28  Мая  спускается  до  71600  і>тпі  при  совершенномъ 
исчезапіи  асцита  и  рѣзкомъ  уменьшеніи  отековъ.  Количество  мочи 
къ  концу  неріода  возрастаете  до  3040  к.  с;  отстой  въ  ней  зна- 
чительно уменьшается  и  27  Мая  состоите  изъ  эпителія.  больше 
моченузырнаго;  цилиндровъ  же  не  опредѣляется.  Больной  чув- 
ствуетъ  себя  значительно  крѣпче. 

Съ  29  Мая  по  3  Іюня,  когда  больной  получаетъ  овсянку,  супя 
мясо,  котлету,  вѣсъ  тѣла  продолжаете  падать;  количество  мочи 
доходите  до  3850  к.  с.  въ  сутки;  поты,  довольно  сильные  29  и 
30  Мая,  въ  слѣдующіе  затѣмъ  дни  замѣтно  уменьшаются.  Броні 
хіальный  катарръ,  значительно  улучінившійся  уже  въ  предше- 
ствующи! нсріодъ,  съ  31  Мая  не  безиоконтъ  болѣе  больнаго. 

Съ  4  по  9  Іюня  опять  получаете  янца.  при  чемъ  чувствует* 
себя  прекрасно,  и  потоотдѣленіе,  особенно  съ  7  Іюня.  опять  ста- 
новится замѣтпо  сильнѣе.  б  Іюня  моча  совсѣмъ  прозрачная  безъ 
ма  іѣйшаго  отстоя,  7  съ  очень  неболыинмъ  отстоемъ.  9  Іюня  вы* 
писался. 
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Ыѣсяцъ  и  число. 
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денныхъ  яицъ. 
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— 
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Я 
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» 
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23 

С 
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в 
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24 

6 
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25 

С 
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о 
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20 

0 
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27 

6 
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28 

6 

1  ІоОО 
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1020,3 
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29 

— 
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— 

ОоЬоО 

з- 
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1022,3 
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31 

ООО/О 
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О 
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1020,5 
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2 

ЬОЭѴѴ 

<м 
со 
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О 
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4  4 

6 
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Г» 

С 
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• 
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(і 

13 
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7 

6 
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15  40 
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8 
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11,648 
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9 

6 
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9,696 
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За  время  нрёбьіванія  въ  госпиталѣ  ежедневно  между  4  —  &Щ 
часами  дня  получаегь  ванну  въ  32°  В.  За  время1,  когда  ироизио- 
дилось  опредѣленіе  бѣяка  (на  иочѣ 'нефильтрованной)  исдражненія 
нормальной  копсистенціи  но  разу,  но  два  въ  сутки.  До  25  Мая 
почти  все  время  проводить  въ  постели;  съ  этого  времени  гулиетъ 
по  корридору,  а  съ  29  Мая  и  по  двору  часа  по  два  въ  день] 
7 — 9  Іюня  ночти  цѣлые  дни  на  ногахъ. 

Въ  первые  два  дня  за  назначеніемъ  яицъ  суточное  количество 
бѣлка  почти  не  повышается;  на  третій  день  немного  падает  ь\ 
съ  четвертаго  же  дня  начииаетъ  повышаться  вѣроятно  въ  связи 
съ  увеличившейся  ходьбой,  съ  рѣзкимъ  умепыненіемъ  отековъ  и 
быстрымъ  выведеніемъ  водяночной  жидкости.  Процентное  содер- 
жаніе  бѣлка  за  тоже  время,  хотя  и  скачками,  понижается.  Это 
паденіе  продол жается  и  въ  теченіе  слѣдующаго  періода  (29  Мая — 
3  Іюня)  —  безъ  яицъ.  При  второмъ  назначеніи  яицъ  (4—9  Іюня) 
первые  три  дня  процентное  содержаніе  остается  почти  безъ  пере- 
мѣны,  а  въ  слѣдующіе  затѣмъ  три  дня,  въ  связи  съ  увеличиваю- 
щимся потоотдѣленіемъ,  опять  наростаетъ.  Суточныя  количества 
мочеваго  бѣлка,  какъ  безъ  яицъ  (29  Мая — 3  Іюня),  такъ  и  при 
яицахъ  (4  —  9  Іюня)  въ  общемъ  оказываются  одинаковыми  и  не 
разнятся  отъ  его  количествъ  въ  послѣдніе  дни  при  первомъ  на- 
значеніи  яицъ,  когда  больной  также  ходшгь. 

3)  Дриганъ,  бывшій  солдатъ,  33  лѣтъ.  РоШог.  Сифи.інсъ  отри- 
цаетъ.  Всегда  пользовался  прекраснымъ  здоровьемъ  до  187$  года,* 
когда  иролежалъ  весь  Май  съ  какою-то  горячечной  формой.  Въ 
томъ  же  году  хворалъ  перемежающейся  лихорадкой.  Апрѣль  1880  г. 
лежалъ  въ  госпиталѣ  съ  болыннмъ  отекомъ  ногъ:  опухали  ли  при; 
этомъ  лице,  руки,  не  иомнитъ.  Въ  1881  году  великимъ  постом! 
около  нолумі.сяца  опять  перемежающаяся  лихорадка.  Въ  1882  Л 
нередл.  Гождестномъ  язвы  на  голеняхъ,  заживтія  при  лѣченіи  ві 
госниталѣ  въ  3  недѣли.  Съ  18  Января  1884  г.  опять  открылись 
язвы  на  ногахъ.  скоро  зажившія:  но  ислі.д  ь  за  тѣмъ  развился  знЦ 
чнч'ельнып  общій  отекъ.  опавшій  лишь  къ  24  Іюнм.  когда  больно! 
ВЫІпелъ  из'ь  Гюльиицы.  Дома  нача.гь  пить  настои  можжевеловых* 
ягодъ.  при  чем'ь  количество  мочи  скоро  уменьшалось:  она  стал! 
красной,  и  ОПЯТЬ  ПОЯВИЛИСЬ  0ТЙВИ,  застанивніія  снопа  лечь  ісь 
больницу,  откуда  7  Августа  оы.гь  переведет,  къ  клиннчоекін  п>с| 
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Імталь  съ  значительными  отеками  (вфсъ  тѣла  ==  88150  впш  и 
йронхитомъ.  Нослѣ  дѣченіл  сначала  ваннами  въ  32°  В",  нотомъ 
молокомъ  въ  количествѣ  2  литровъ  въ  день,  и  при  постоянном!, 
„„чти  лежаніи  въ  посиелѣ  отеки  пропали  и  питяте  значительна 
улучшилось,  почему  вѣсъ  его  опустившійся  къ  14  Сентября  до 
74250  егга.,  въ  9  Ноября,  когда  больной  выписался,  поднялся  до 
І2500  д'пи.  Скоро  возобновившая  отеки  ногъ  и  ломота  въ  пояс- 
ниц!, 17  Ноября  заставили  его  опять  явиться  въ  госпиталь. 

При  поступленіи  отмѣчено  слѣдующее:  больной  169,5  стм.  росту, 
Ірѣпкаго  сложенія,  съ  хорошо  разиитымъ  подкожнымъ  клѣтчато- 
Ьирнымъ  слоемъ,  съ  доп.  сильно  выраженнымъ  отекомъ  на  голе- 
няхъ  и  на  ступняхъ;  кожа  на  голеняхъ  нудить,  и  особенно  въ 
шик  нон  ихъ  трети  синѳбагровая,  по  мѣстамъ  съ  темноокрачпенными 
рубцами — слѣдамп  упоминавшихся  язвъ.  Вѣсъ  тѣла  83,750  дпп. 
Не  потѣетъ;  Жалуется  на  боли  въ  поясницѣ,  едва  ли  имѣющія 
Ітношеніе  къ  почкамъ:  давленіе  въ  сторонѣ  почекъ  совершенно 
.безболѣзненно;  ощущается  же  нѣкотор"ая  болѣзненность  при  давле- 
ніи  на  остистые  отростки  пояСничн.  позвонковъ:  боли  эти  отсут- 
ствуютъ  при  лежачемъ  положеніи,  ощущаются  же  при  ходьбѣ  и 
особенно,  когда  сидитъ.  Мочи  2350  к.  с:  она  свѣтло-соломеннаго 
цвѣта  съ  неболыпимъ  отетоемъ  изъ  слизи,  жирно-перерожденнаго 
Інителія,  гіалиновыхъ,  мелко  зернистыхъ  цилиндровъ  и  фосфорно- 
кислой амміакъ-магнезіи.  Поперечные  размѣры  значительно  увели- 
чены (Толчекъ  кнаружи  отъ  соска,  а  вправо  сердечная  тупость  за- 
ходнтъ  на  поперечный  палецъ  за  лѣвый  край  грудины):  у  вер- 
хушки вмѣсто  нерваго  тона  слышенъ  дующій  шумъ;  2-ой  тонъ  на 
аортѣ  акцентированъ.  ІІульсъ  напряженный,  полный:  въ  числѣ 
ударовъ  рѣзко  мѣняется  съ  измѣненіями  въ  ііоложеніи  тѣла  (лежа 
.44:  когда  Сидитъ — 62;  а  послѣ  ходьбы  80)  Артеріи  толсты,  трудно- 
сѵкпмаемы.  но  не  извиты  и  неровностей  не  представляготъ.  Аппе- 
Іитъ  очень  хорошій;  пищевареніе  совершается  нормально.  Асцита 
нѣтъ. 

Послѣ  ваннывъ32°В  и  Н>  Ноября  и  при  покойномъ  положё- 
ніп  больнаго  количество  мечи  къ  22  Ноября  возрасло  до  3400  к. с; 
роли  въ  ноясницѣ  стали  меньше:  вѣсъ  тѣяа  понизился  до  82650 
цгт;  отеки  уменьшаются,  ео  совершенно  ие  вропадаютъ.  Съ  22 

Ноября  послѣ  чаю  начинает'!,  немного  потѣть. 
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Мѣеацъ  н 
число. 

Число  съѣден- 
ныхъ  ;інцъ. 

ей  и 
М  ей 

—  % 

ев 

*в  ~ 

.  го  _ 

М  ю 

!  Количество 
і  выпив,  за  сут- 
ки чая  въ  к.  с. 

Суточное  ко- 
личество мочи 
1  въ  к.  с. 

Уд.  вѣсъ  ея 
но  урометру. 

«  ™  *  1 

~  ш  в| 

^    2  - 

Г*  Я  Ч 
»»  са  ч 

і-  #  ш 

и  в  » 

г  ё 

3  я  « 

%  §  8 

і_  ѵ  Я 

о  г= 
■—  с: 

о  к 

ЗлМЪЧЛНІН. 

Ноябрь. 

23 

81,850 

800 

3000 

1015 

1031 

1 

11.835 

0,329 

и 

— 

82,050 

800 

2050 

1017 

1030 

7,678 

0,290 

25 

— 

81,700 

800 

3350 

1015 

1033,5 

6,809 

0,203 

26 

— 

81,900 

1500 

3300 

1013 

1029 

4,937 

0.150 

Не  сдабыо. 

27 

— 

01,001) 

800 

3250 

1015 

I І/О  л,  о 

('•  1 .19 

и.  1  -кіі 

28 

80,950 

800 

3500 

1012,5 
• 

1029 

5,950 

0,170 

80,950 

1400 

3350 

1012.5 

1028 

6.908 

0,206 

Не  слаб  идо. 

30 

7 

80,350 

460 

2870 

1016,5 

1031,5 

7,921 

0,276 

Декабрь. 
1 

7 

80,350 

о 

2850 

1018 

1034 

8,208 

0,288 

2 

Ч  7 

80,300 

дневн' 

2470 

1018 

1029,6 

6,613 

0,267 

3 

7 

79,900 

с.  чаю  еже 

1880 

1018.5 

1023 

4,781 

0.254 

4 

7 

80,450 

2130 

1018,5 

1026 

5,229 

0.245 

Веч.  37,4°  С 

5 

7 

79  850 

м 
о 

2150 

1018 

1025,8 

6,633 

0,308 

о 
со 

|  3  жидковат. 

6 

7 

81,700 

2020 

1019 

1025,5  7.015 

0,349 

'  нснражненія, 

^  недомоганіе. 

7 

— 

81,850 

6 

2080 

1018,5 

1025,6  6,786 

1  0,320 

8 

82,500 

дневн 

2220 

1018 

1026,6 

1  6,244 

1 

0.-81 

9 

!  ~ 

82,450 

V 

Й 

'О 

б 

2000 

1017 

1022,6 

6,155 

•  0,30с 

10 

83,000 

Я 
г- 
< 

и 

2180 

1017 

1021,7 

і  6,714 

0.30с 

11 

82,00( 

И 

!  = 

266С 

1016 

1027 

7,616 

0.297 

12 

і  82,60(3 

1  00 

. 

і  205С 

1  1017,5 

1021 

5.699 

6,278 

23  — 


с,,  23  Ноября  производились  опредѣленія  количества  ирчеваго 
Кѣлка  сначала  при  2-ой  ординарной  порц|и,  къ  которой  съ  2!)  Но- 
ября прибавлены  яйца,  иозднѣѳ  замѣнеипыл  кот.іетоп.  Попереч- 
^икъ  сердца  постепенно  уменьшается  и  2  Декабря  толчекъ  его  уже 
внутри  оте  соска,  правая  граница  серд.  тупости  заходите  за  лѣ- 
выіі  край  грудины  не  болѣе,  какъ  на  ноль  пальца;  одновременно 
пропадаете  шумт.  у  верхушки,  и  сердце  перестаетъ  быть  такимъ 
возбудимым^:  число  ударовъ  пульса  с/ь  перемѣной  положенія  тѣла 
колеблется  лишь  между  Ы — 62,  Первое  время  больше  лежите;  но  съ 
а — 4  Декабря,  когда  больной  значительно  окрѣиъ,  довольно  много 
ходить.  Отеки  постенно  уменьшаются  и  съ  26  Ноября  не  опре- 
деляются оіцунываніемъ:  но  подъ  конецъ  наблюденія.  съ  8  Декабря 
опять  становятся  хорошо  замѣтны,  особенно  подъвечеръ.  въ  сред- 
ней части  голеней  н  около  лодыжекъ.  С  Декабря  зябнетъ,  чув- 
ствуете общее  недрмоганіе,  боли  и  урчаніе  въ  лшвотѣ,  послѣ  чего 
въ  теченіе  дня  испражнялся  3  раза  жидковато.  До  31  Декабря  по: 
тѣетъ  понемногу:  2  —  5  Января  во  время  чаю  нотѣетъ  довольно 
сильно:  нозднѣе  потѣетъ  опять,  лишь  понемногу.  Относительно 
мочи  надобно  отмѣтить,  что  съ  30  Декабря  она  изъ  блѣдно-соло- 
-  менной,  слегка  мутноватой  дѣлается  совершенно  прозрачной  и  бо- 
иѣе  насыщеннаго  цвѣта;  отстой  или  отсутствуете,  или  весьма  не- 
значительный. Количество  ея.  сначала  превосходившее  3000  к.  с.  за 
еутКи,  съ  30  Декабря  по  исчезаніи  отековъ  и  при  усиливающемся 
иотѣніи  уменьшается.  Суточное  количество  бѣлка  въ  мочѣ  при  яп- 
цахъ  въ  первые  3  дня  повышается,  на  4  и  на  5  день  падаете:  въ 
иослѣдніе  же  три  дня  (4 — (і  Декабря)  опять  повышается,  причи- 
нами чего  могли  быть  и  увеличившееся  движеніе,  а  психическое; 
угпетеніе  при  смерти  сосѣда. — тоже  нефритика. — которое  м.  б.  обу- 
словило и  разстройства,  отмѣченныя  подъ  6  Декабря. 
15  Декабря  ванна  въ  32-°К. 

Больной  много  ходить,  почему  къ  вечеру  отеки  на  голёняхъ 
опить  достигайте  значительнаго  развитія  и  совершенно  не  прохо- 
дите и  къ  утру.  Начиная  съ  16  Декабря,  къ  ночи  ежедневно  про- 
изводится массажъ  ногъ  снизу  до  кОлѣнъ,  при  чемъ  небольшой 
ртекъ  оиредѣляется  только  подъ  вечеръ  по  передней  поверхности 
ІіЬіае  въ  средней  ея  трети.  На  боли  въ  поясннцѣ  болѣе  не  жа- 
луется. Кожа  на  животѣ  и  подъ  мышками  почти  постоянно  влаж- 
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пая,  хотя  замѣтныхъ  для  больна го  цотовъ  не  бываетъ.  Все  сей- 
часъ  сказанное  относится  во  всему  последующему  времени  до 
10  Февраля  включительно. 

Относительно  періода  съ  18  Декабря  но  7  Января  нужно  за- 
мѣтить,  что  31  Декабря — 2  Января  болитъ  голова,  чувствуется 
разбитость,  плохо  спить;  моча  имѣетъ  видъ  лихорадочной,  хотя  по 
обычнымъ  измѣреніямъ  температура  не  поднимается  выше  37,2°СІ 
языкъ  обложенъ,  аппетита  уменьшснъ,  почему  1  и  2  Января 
кромѣ  яицъ  съ  хлѣбомъ  больной  ничего  не  ѣсть.  Оъ  3  Января 
чувствуетъ  себя  совершенно  удовлетворительно. 

Ііъ  приводимой  таблицѣ  обращаюсь  на  себя  вниманіе  низкія 
суточный  количества  бѣлка  въ  первые  3  дня  за  отмѣной  яицъ. 
При  второмъ  назначеніи  яицъ  въ  первые  дни.  не  смотря  на  ука- 
занное недомоганіе,  суточный  количества  бѣлка,  сравнительно  съ 
количествами  его  для  27 — 30  Декабря,  не  оказываются  большими, 
съ  3  же  Января  начинаютъ  уменьшаться  и  къ  7  Января  дохо- 
дятъ  до  2,801  §тт,  величины  исключительной  но  ея  незначи- 
тельности. 
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Ііпимѣчинія. 


Декабрь 
18 

и 

8285С 

и 

2301 

1010 

1025 

6,108 

0,259 

19 

6 

8270С 

і 

2  |,8( 

1013 

і  1021.5 

6,107 

0,246 

■  20 

(5 

82801 

я 

1080 

1018 

\  1020 

4,145 

|  0,2^7 

21 

0 

83001 

2000 

І016,Е 

1022 

і  6,440 

1 

0,322 

22 

13 

82900 

~ 

2080 

1015 

1020,8 

6,354 

0,305 

23 

о 

83101 

2040 

1015 

1020,4 

1  Л : 

5  (і86 

0  278 

24 

— 

і 

83000  0 

2100 

1011,5:  1016,5 

3,361 

0,156 

25 

85100 

2  ! 

2380 

1012 

!  1019 

3,737 

0,  57 

26 

 . 

85200 

1500 

2800 

1009,5!  1017,7 

3,584 

0,128 

■  27 



85700 

э  ; 

2000 

1016,5 

1022 

4,240 

0,212 

І  28 

-  * 

85300!     я  ; 

2600 

1014 

1024,2 

5,704 

0,219 

29 



85350 

2250 

1017 

1025,5 

5,998 

0,270 

К*» 
^-30 

.  

84450 

<а  і 
и 

2080 

1010,5  1023 

4,434 

0,213 

31 

5  . 

84500 

1880 

1019 

1023,8 

4,335 

0,231 

Январь. 

Г*'  I 

15  ! 

83200 

я 

1350 

1020 

1018 

4,298 

0,320 

2 

с 

83000 

1480 

1018 

1017.7 

4,958 

0,335 

0 

84300 

1050;  1017 

1018,7 

3.473 

0.21 1 

4 

о  і 

84900 

О 
О 

2000 

1010,5 

1022 

4,240 

0.212 

5 

6  1 

85100 

2200 

1010 

ЮН.6 

3.010 

0,187 

6 

в| 

85950 

20БѲІ 

101  1 

1019 

3,002 

0,156 

7 

6  1 

86100' 

1900 

1015,5 

1010,3 

2,801 

о.і  18 

массажа  не 
было. 


недомогаше;  не 
испражнялся; 
веч.  Г— 37. 2" 
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8  и   10  Января  по  нашіѣ  иъ  НН°  К. 


1 

А 

«3 

щ 

Число  съѣден- 
НЫХ'Ь  яиць. 

-с 
к 

СЯ 

(9  Я 

*=  2 
аэ  — 

В  *4 

о  и    .  1 
а  іі  х 
Н  от 

|  я  5 
■  8в 

Зав 
М  =  вг 

(.уточное  коли- 
чество мочи  въ 
к.  г. 

-  і 

1  - 

Ч  = 

■В  н 

в   2  <- 

*  = 

Й  §2 

-г  ж  ~ 

-  — 

2  'с  и 

г  =  ^ 

=    я  «0 

О  а  ~ 
н  г- 

н 

о 
е— 

Знн  І.ЧІІІИИ. 

Япвщіь. 

— 

80450 

20301 

1010 

1021.0 

3,979, 

0.190 

23 

•  — 

80150 

м 

1950 

1013 

1017 

4,050 

0,208 

24 

— 

80550 

со 

1000 

1018 

1019 

4,518; 

0,282 

25 

80150 

1700 

1018 

1020.4 

5,260 

0,309 

20 

85900 

<о  . 

1750 

1018 

1021 

4,928 

0.282 

27 

84900 

1050 

1010 

1017,6 

4,590 

0,278 



28 

6 

81500 

1500  1017 

101  і 

1  тчт 
4,  /  о  / 

і/,о  1  0 

2!) 

0 

84500 

1380  1020 

101о,-А 

о  71  с 
О.І  10 

30 

0 

8  №00 

2 

1520 

1020 

1020,2 

3,870 

0,254 

31 

6 

84300 

се 

1000 

1019 

1020,2 

4,440 

0.272 

Фоііраль. 

і 

6 

84800 

■  '«*■': 

1350  1019 

1017,1 

4.У90 

0,325 

2 

0 

84250 

1000 

1020 

1021,3 

6.144 

0.381 

о 

0 

84200 

1450 

1019,5 

1018,8 

5,318 

;  0,364 

1 

6 

85250 

1450 

1019 

1018,3 

4,060 

0.280 

5 

-  8(5100 

О 

1900 

1010 

1020.2 

3,469 

0,183 

Котлеты  не 

был. 

6 

80000 

о 

2100 

1010 

1022.4 

і  <Ц826 

,  0,230 

7 

8бб6С 

=> 

1951 

1  1010 

1020,8 

5,*1€ 

'  0,271) 

$ 

8475С 

237С 

Ю16,І 

1020 

6,579 

0,27с 

У 

84051 

105» 

^  1019 

1020,? 

6,577 

0,39$ 

Иечерочі.  «'.ИТ 

м  інобмо.  Н 

К» 

83451 

1 ,451 

1017 

1020.'. 

5.60." 

0.30І 

,  стоило. 

Третье  одѣланиое  на  томъ  асе  больном*  иабліодвціе  (22гго 
цяварл — 10-го  Февраля)  интересно  въ  томъ  отношении;  что  здѣсь 
наблюдаются  какія-то  волнообразный  колебанія  въ  оутояныхъ  во* 
личествахъ  бѣлка,  воторыя  не  могутъ  быть  приведены  въ  связь 
съ  измѣненіями  въ  діэтѣ;  вліяніе  послѣдиижъ  переетаетъ  быть  за- 
мѣтнымъ. 

Пни  послѣднихъ  двухъ  наблюденіяхъ  для  опредѣленія  силы 
шотѣиія  нельзя  было  руководствоваться  показаиіями  больнаго;  но 
если  судить  но  повышенно  уд.  вѣса  мочи,  при  одновременною. 
Ьаденіи  ея  количества,  то  окажется,  что  и  здѣсь  потѣніе  было 
болѣе  обильнымъ  при  употребленін  яицъ.  Чтобы  покончить  съ 
кгамъ  бо.іьнымъ.  замѣчу  еще,  что  высокія  сравнительно  величины 
для  вѣса  его  тѣла  во  время  послѣднихъ  двухъ  наблюдены  должны 
быть  относимы  на  улучшенное  его  питаніе,  такъ  какъ  отеки  нее 
время  остаются  ничтожными,  видъ  же  больнаго  болѣе  свѣжій  и 
упитанный,  чѣмъ  было  раньше. 

4)  Хеландеръ,  45  лѣтъ.  столярный  подмастерье.  Квартира  су- 
хая и  теплая.  Потаторъ.  Не  иомнитъ,  чтобы  когда  либо  хворалъ 
до  конца  1883  года,  когда  на  голеняхъ  были  какія-то  язвочки, 
вкоро  зажившія.  Бъ  Мартѣ  1884  года  ріііе.цтпопе  и  рожа  на  пра- 
вомъ  бедрѣ.  Въ  началѣ  Апі)ѣля  замѣтилъ  отеки  лица,  ногъ, 
которые,  то  пропадая,  то  опять  «появляясь,  тянулись  до  осени. 
Въ  концѣ  Сентября  рЫе§шопе  правой  голени,  потребовавшая 
Іазрѣза.  Около  этого  же  времени  отеки  сдѣлались  ностоянньіми. 

16-го  Ноября,  при  поступленіи  въ  клиническій  госииталь,  нап- 
оено, что  больной  носредственнаго  питанія,  съ  умѣренно  развитыми 
мышцами  и  правильцымъ  скелетомъ;  кожа  суха,  отечна  на  лицѣ. 
голеняхъ,  ступняхъ  и  меньше  на  рукахъ.  На  нравомъ  колѣнѣ  ру- 
бецъ  нослѣ  упомянутаго  разрѣза.  На  голеняхъ  мѣстами  мель-і(і 
рубцы — слѣды  быишихъ  язвинъ.  Волей  въ  области  ночекъ  нѣтъ  и 
|е  мыло.  Мочи  1880  к.  с,  уд.  вѣса  1012;  она  блѣдно-соломеннаго 
цвѣта,  мутна,  съ  отстоемъ  изъ  эпителія  и  йелко-зернистыхъ  цн- 
линдровъ.  Область  сердечной  тупости  заходить  на  иалецъ  за  лѣвый 
край  грудины.  Сердечные  тоны  чисты.  Еа  аортѣ  первый  тонъ  глу- 
іѳватъ,  второй  акцентированъ.  Артеріи  жестки,  извиты.  Въ  дру- 
чіхг,  органахъ  не  найдено  ничего  не  нормальна™. 

18-го  и  19-го  Ноября  но  ваннѣ  въ  82°  В.  Въ  слѣдуюіціе  дни 
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при  покойномъ  подоЖвНІИ  до  24-го  Ноября  вѣсі  тѣла  остается 
почти  одинаковым-!,  (64250—04000  &т%  «пеки  мѣнлютъ  только 
мѣотр  (съ  22-го  Ноября  отекаетъ  мошонка).  Съ  25-14)  но  ЗО-го 
Ноября  количество  мочи  колеблется  между  3160  и  2420  к.  с  ни 
сутки  и  вѣсъ  тѣла  опускается  до  01450  (*ип.  Съ  1-го  но  10-е  Де- 
кабря при  исключитолыгомъ  нитаніи  молокомъ  (иолучалъ  оть  ІЩ 
почти  до  5  литровъ  въ  день)  ііѣсъ  уменьшился  до  51800  <лш  при 
совершенномъ  исчезаніи  отековъ  и  значительном'!,  ослаблеиіи 
больннго,  которое  прошло  лишь  черезъ  нѣсколько  дней  по  назна- 
ченіи  второй  0])ДИнарной  иорціи  и  котлеты,  но  съ  одновремен- 
иымь  ностепеннымъ  возрастаніемъ  вѣса  тѣла  (23-го  Декабре 
50850  дгш)  и  возобновлоніемъ  отековъ.  Съ  20-го  Декабря  но  1-е 
Января  вмѣсто  питья  ежедневно  иолучаетъ  по  2  литра  молока  при 
той  же  иищѣ.  При  такомъ  режимѣ  больной  чувствует-!,  себя  до- 
вольно хорошо,  но  ни  вѣсъ  тѣла,  ни  отеки  замѣтно  не  измѣ- 
няются. 

Съ  0-го  Января  при  той  же  пищѣ  и  при  чаѣ  вволю,  вмѣсто 
питья,  ежедневно  дѣлаются  ванны  но  32°  К.  Послѣ  ваннъ  до- 
вольно сильно  потѣетъ  (мѣняетъ  рубашку),  но  вѣсъ  не  умень- 
шается и  отеки  (неболыпіе  на  лицѣ,  нравомъ  предплечіи.  лѣвой 
голени,  по  нижней  поверхности  бедеръ,  и  болѣе  значительные  на 
правой  голени  и  на  лѣвомъ  пре^плечіи)  почти  безъ  неремѣны. 

21 — 28-го  Января  котлета  и  овсянка  заменяются  яйцами,  нри- 
чемъ  въ  первые  два  дня  суточное  количество  мочеваго  бѣлка  воз- 
растаете, съ  третьяго  же  дня  пачинаетъ  падать.  Сравнительно 
болыпія  суточныя  количества  бѣлка  27 — 31-го  Января  зависятъ  отъ 
того,  что  значительно  окрѣпшій  больной,  который  до  того  времени 
почти  постоянно  лежалъ,  съ  27-го  Января  часа  но  2—3  прогули- 
вается по  корридору.  Съ  1-го  Февраля  эти  нрогѵлкн  прекращены. 
При  концѣ  наблюдения  оиредѣляетси  лишь  ничтожный  отекъ  на 
правой  голени  въ  средней  ея  трети.  23-го  Января  вечеромъ  боль- 
наго  немного  прознобило.  и  у  него  развивается  бронхитъ,  замѣтно 
улучшающійся  къ  29-му  Января,  но  не  исчезающій  совершенно 
и  къ  Я-му  Февраля.  Йотѣетъ  хорошо  числа  до  6-го  Февраля:  позл 
нѣе,  несмотря  на  болѣе  высокую  (33 — 84°  температуру  ваннъ, 
потѣніе  уменьшается  и  вѣсъ  тѣла  начннаетъ  постепенно  прибывая 
(8-го  Февраля — 57450,  1 1 — 00050  ЦПл),  равно  какъ  и  отеки. 
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Количество 
лнцъ. 

:  , 

Вѣсъ  тѣла. 

Количество 
нышітаго  чаю 
въ  к.  к. 

Суточное  ко- 
личество но- 
чи въ  К.  6. 

■  Уд.  ея  вѣсъ 
1  но  урометру. 

Уд.  ея  вѣсъ, 
1  вычисленный 
для  1500  к.  с. 

Суточное  ко- 
личество бѣлка 
въмочъвъграм. 

1  %  его  со- 
держаніе., 

Заятиіанін. 

Январь 

іб 



61001 

250( 

)  І07Г 

101 4 

1015.1 

;  14,827 

0,885 

10 

— 

61001 

180С 

1'03( 

I  1013 

1014 

13.637 

і  0,839 

17 

— 

61300 

1201 

185.0 

1013 

1  1010 

1  13,811 

0,747 

18 

— 

01550 

2(НК 

1601 

!  1014 

1014.9 

14,011 

'  0,876 

1!) 

02350 

1800 

2(175 

1012 

1016,6 

13,529 

.0,652 

20 

61600 

1000 

'  2300 

1011,5 

1017,0 

|  15,824 

0,08ь 

21 

0 

61800 

2200  2025 

1012,5 

1010,9 

14,531 

0.717 

§ 

22 

0' 

60350 

1000 

2500 

1012 

1020 

19,190 

0,707 

2:; 

6 

60700 

2200 

2400 

1013 

1020,8 

17,443 

0.727 

24 
25 

0 
0 

60350 
60000 

2000 
1200 

2325 
2500 

1013,5 
1014 

1021 

1023.3 

17.327 
16,020 

0,745 
0.041 

Вечеромъ  слег- 
ка прознобнло. 

Ванны  не  были. 

20 

0  ; 

59450 

1000 

2350 

1013 

1020,4 

15,942 

0,078 

27 

в ! 

58400 

1600 

2175 

1013  1 

1021,4 

17,732 

0,672 

28 

6  .і 

58700 

1000 

2225 

1013 

1019,3 

17,578 

0,790 

29 

'  -г-'\'\ 

58250 

1800 

2825 

1012 

1022,6 

17,695 

0,626 

30 
31 

58500 
586501 

1500 
1600 

2450 
2625 

1012,5 
1012 

1020,4 
1021 

18,189 
16,475 

0,742 
0,020 

Ванны  не  были. 
ІІотѣ.п.  мало. 

кввралгі. 
1 

58800 

1800 

2200 

1013 

101У 

15,646 

0,711 

2 

57460 

1600 

2700 

1012 

1021.6І 

1  1.1)10 

0,520 1 

67860 

1800 

2325: 

Ю13  ; 

1020 

1  1.09  1 

0,632 

—  щ  —  I 

5)  Ушакоаъ,  2!)  лѣтъ,  но  зачисленіи  въ  1882  г.  въ  залась, 
полтора  года  был  ь  кочегаромъ  на  жеіѣзнон  дорогѣ.  іютомъ  пере- 
бивался поденной  работой.  Квартира  сухая  и  теплая.  Водку  ньетъ  ' 
съ  15  лѣтъ  и  до  нослѣдняго  ваболѣванья  по  иногу.  Сифилисъ 
отрицаетъ.  Лѣтъ  десяти  былъ  боіѣнъ,  какъ  говорить,  золотухой 
(нарывъ  на  шеѣ,  сыпь  на  головѣ).  Въ  1881  г.  на  груди,  лицѣ- и 
ногахъ  была  не  зудѣвшая  сыпь,  которая  прошла  мѣеяца  черезъ 
полтора  при  смазываніи  карболовымъ  масломъ.  Нъ  томъ  же  году 
КБ  Іюнѣ  около  м-іісяца  хворалъ  перемежающейся  лихорадкой.  Нъ 
Августѣ  1884  г.  послѣ  работы  (въ  макаронномъ  заведеніи),  при 
которой  приходилось  все  стоять  и  при  томъ  босыми  ногами, 
почувствовала,  къ  вечеру  иедомоганіе,  сь  утра  же  замѣтнлъ  отекъ 
на  стуиняхъ  и  около  лодыжекъ,  нроиавшій  дня  черезъ  два.  1 1  Де- 
кабря захворалъ  рожей  лица,  отъ  которой  поправился  недѣ.іи 
черезъ  полторы;  но  съ  26'  Декабря  появились  отеки  на  голеняхъ, 
къ  которымъ  скоро  присоединились  отеки  на  бедрахъ,  на  половыхъ 
маітяхь.  нозднѣе  онухъ  животъ,  стали  отекать  руки  (больше  лѣ- 
вая),  покровы  туловища,  лица  и  обнаружилось  скопленіе  жидкости 
■въ  полости  обѣихъ  нлевръ  (въ  лѣвой  больше).  Суточное  количе-} 
етво  мочи,  въ  пачалѣ  Января  не  превышавшее  1000  к.  с,  при 
лѣчсніи  паннами  къ  началу  Февраля  дошло  до  4000  к.  е.;  за  тоже 
время  отеки  значительно  уменьшились:  скон.іепіе  жидкости  въ 
полости  правой  плевры  перестало  опредѣляться,  въ  полости  же 
лѣвой  плевры  осталось. 

7  Марта,  при  постунленіи  въ  клиническій  госпиталь,  состояніе/ 
больнаго  было  слѣдующимъ:  ростъ  172  стм.,  мышцы  развиты  умѣ~  ■ 
ренно,   екелетъ  иравильный,  подкожный   клѣтчато-жирный  слон  і 
выраженъ  довольно  слабо;   слизистый  оболочки,   кожа  б.іѣдны;] 
нослѣдпяя  суха;  если  потѣетъ,  то  очень  мало  и  лишь  во  время* 
ванны;  На  голепяхъ  кожа  напряжена,  блеститъ  отъ  значительнаго' 
скоплеиія  жидкости  въ  подкожной  клѣтчаткѣ:  слабѣе  выражены 
ОТѲКИ  на  нижней  поверхности  бедеръ.  на  снині,:  небольшой  отек*» 
крайней  плоти.  На  боли  или  на  ощущеніе  тяжести  въ  еторонѣ 
почекъ  не  жалуется.  Мочи  около  4000  к.  с.  въ  сутки:  она  блѣдно-  ; 
соломенна  го  цвѣтасъ  небольшими,  отстоемъ  нзъ  слизнстыхъ  тѣлецъ, 
моченузырнаго  :»пнтелія   и   гіалиновыхъ    цнлипдровъ:   уд.  вѣс»* 
ея  1010...  Животъ  вздуть  вслѣдствіе  довольно  значительна™  ско*  : 
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пленія  жидкости  въ  полости  брюшины.  А.ппетитъ  удовлетвори- 
тельный, равно  какъ  и  отправдѳнія  желудочпо-кишечнаго  канала. 
Ьтъ  угла  лѣнои  лопатки  и,  постепенно  спускаясь  аодъ  мышку, 
впереди,  получаемый  при  перкуссіи  звукъ  рѣзко  нритунленъ,  соот- 
вѣтствонно  чему  дыхательный  шумъ  ослаблепъ,  и  ощущается 
ролѣзненность,  какъ  при  глубокомъ  вздохѣ,  такъ  и  при  надав- 
йиваніи.  Въ  нижнихъ  частяхъ  праваго  легкаго  опредѣляются 
влажные  хрипы  въ  неболыномт,  количествѣ.  Почти  не  кашляетъ. 
Число  дыханій  въ  минуту  22.  Жизненная  емкость  легкихъ  2700 
к.  с.  Остается  еще  отмѣтить  акцентъ  на  2-мъ  тонѣ  аорты  и 
утолщеніе  стѣнокъ  агі.  ЬгасЫаІіз. 

Ежедневно  около  2  часовъ  дня  больной  иолу часть  на  пну  въ 
32°  К.,  при  чемъ  потѣетъ  сначала  немного  только  въ  ваннѣ; 
позднѣе  потъ  усиливается,  кожа  перестаетъ  быть  сухой;  съ  11 
Марта  потѣетъ  и  во  время  чаю;  14  Марта  потѣетъ  меньше;  15 
хорошо  потѣетъ  иослѣ  ванны  и  кромѣ  того  и  ночью;  16  послѣ 
ванны  нрозябъ.  температура  вечеромъ  поднялась  до  37,6°  С;  кожа 
сухая,  горячая.  17 — 21  Марта  сильно  потѣетъ,  также  и  по  ночамъ 
Съ  22  Марта  потоотдѣленіе  нѣсколько  уменьшается.  Вѣсъ  тѣла 
съ  73900  §гт  при  поступленіи  къ  11  Марта  опускается  до 
|0300  §гш  при  значительномъ  уменьшены  какъ  асцита  (ностуки- 
ваніемъ  болѣе  не  опредѣляется,  а  только  нальпаціей),  такъ  и 
отековъ.  Опредѣляются  умѣренные  отеки  только  на  голеняхъ  (въ 
юедней  трети;  около  же  лодыжекъ  и  на  ступняхъ  совершенно  про- 
падаютъ),  по  нижней  поверхности  бедеръ  и  небольшой  отекъ 
Крайней  плоти.  Почти  не  измѣняясь.  эти  отеки  остаются  до  конца  на- 
рюденія.  Въ  состояніи  органовъ  дыханія,  если  не  считать  прекраще- 
нія  указанныхъ  раньше  болей  при  давленіи  и  при  глубокомъ  вздохѣ 
въ  лѣвомъ  боку,  перемѣнъ  пе  наблюдается  до  14  Марта,  когда 
больной  начинаетъ  много  кашлять,  число  дыханій  возрастаете  до 
28  въ  минуту,  дыханіе  въ  обоихъ  легкихъ  становится  жестким* 
и  сопровождается  рѣзкими  свистящими  хрипами.  16  Марта  брон- 
хита еще  болѣе  ожесточился,  но  въ  слѣдующіе  дни  начинаетъ 
разрѣшаться.  Съ  23  Марта  скопленіе  жидкости  въ  полости  лѣноп 
плевры  увеличивается  и  24  тупой  звукъ  начинается  уже  отъ 
Ости,   а  не  отъ  угла  лопатки,  какъ  раньше. 
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Мѣсяцъ  к  число. 

Количество  съѣ- 
денныхъ  ащъ. 

РЙ 
га 

Количество  вы- 
пиваем, за  сутки 
чаю  въ  к.  с. 

Суточное,  коли- 
чество мочн  ііъ 

-  к.  С. 

Удѣльный  вѣсъ 
ея  по  урометру. 

О4 

%  2  5 
—  =  с 

В  го 

а  *  _ 

Суточное  коли- 
чество Н.іка  въ 
мочѣ  въ  грамм. 

°  'о  его  содержа  - 
ніе. 

Замѣчанія. 

.Мирта. 

11 

— 

70300 

1650 

НПО 

1010 

1027,3 

12,284 

0,299; 

Котлеты  не 

\-2 

/2200 

2160 

2800 

1015 

]  028 

12,606 

0,450 

получил  ь. 

— 

71600 

2350 

2850 

1013 

1024,7 

11,115 

0,390 

и 

72800 

2250 

2700 

1015 

1027 

13,970 

0,517 

15 

72900 

2150 

1850 

1019 

1023,5 

16,385 

0,887 

10 

71000 

1650 

1700 

1018 

1020,4 

16,034 

0,943 

веч.і0—  37,6°С. 
не  іютѣлъ. 

17 

1 

70700 

1650 

1280 

1022 

1018,7 

17.114 

1,337 

18 

0 

/ 1 300 

1900 

1080 

1025,5 

1018,3 

17,248 

1.597 

19 

6 

7 1700 

1900 

850 

1027 

1015.3 

14,110 

1,660 

20 

0 

. '  .' ѵ 

72900 

1900 

1020 

1023,5 

1016 

14,423 

1,414 

21 

Чб 

73600 

1900 

880 

1021 

1014 

11,176 

1.270 

22 

а 

73700 

1900 

1100 

1020,5 

1015 

11,077 

1.0О7 

23 

.6 .' 

72800 

950 

1320 

1017 

1014,6 

11,220 

0.650 

21 

0 

74000 

1900 

920 

1018,5 

1011,3 

8.648 

0.940 

Относительно  ииіди  нужно  замѣтить,  что  до  11  Марта  включи- 
тельно больной  нолучаетъ  2-ю  ординарную  норцію:  съ  12  Марта 
къ  ней  прибавляется  котлета.  Мясная  пища,  особенно  супы,  скоро 
ему  надоѣдаютъ,  при  томъ  съ  15  Марта  у  пего  замѣтно  умень- 
шается аппетитъ,  и  потому  съ  17  по  21  Марта  онъ  ѣстъ  только 
яйца  съ  хлѣбомъ,   къ  чему  22 — 24  Марта  прибавляется  манная 
каша.  Вольной  большею  частію  лежнтъ.  Моча  съ  11  Марта  по- 
степенно  уменьшается  иъ   количеств!;,    цні.тъ  ея  ігзъ  блѣдно- 
соломеннаго  съ  14  Марта  становится  болѣе  насыщепнымъ  ікакъ 
крѣнкій  бульонъ);  отстой  замѣтно  увелнчниается  и  въ  немъ  откры- 
ваются и  мелкозернистые  цилиндры  въ  значительном!,  количестнѣ. 


-  Съ  18  Марта  моча  дѣлаетел  прозрачной  іг.  если  есть  нъ  пей 
[іеадокъ,  то  очень  небольшой;  съ  22  Марта  цвѣтъ  ел  опять  менѣе 
насыщенный. 

Суточное  и  процентное  содержаніе  бѣлка  14  —  Кі  Марта  на- 
Ьоотаетъ;  это  наростаніѳ  продолжается  и  въ  первые  дни  но  назна- 
чении яицъ,  но  затѣмъ  смѣняетса  постеленным'!,  уменыпеніемъ. 

6)  Плѵмокъ.  28  л.,  ІГ>7  сантим,  росту,  крѣіікаго  еложенія,  съ 
кидьными  мышцами,  хорошо  развитымъ  скелетомъ.  Потаторъ.  Сифи- 
лнса  не  пмѣлъ.  До  послѣдняго  времени  пользовался  всегда  очень 
хорошимъ  здоровьемъ  и  только  4  года  тому  назадъ  лежалъ  11  дней 
пъ  больгощѣ  съ  какой-то  горячной  формой.  Съ  6  по  18  Февраля 
1,-885  г.  неренесъ  крупозное  воспаленіе  нижней  доли  праваго  лег- 
ка го.  Черезъ  недѣлю  стали  отекать  сначала  голени  и  ступни,  по- 
томь  бедра  и  о-епйаМа,  а  еще  позднѣе  отекли  покровы  туловища, 
лица,  почему  оылъ  вынужденъ  28  Февраля  поступить  въ  больницу, 
откуда  я  Марта  переведенъ  въ  клиническій  госпиталь,  при  чемъ 
отмѣчено  слѣдующее:  голени  въ  нижнихъ  двухъ  третяхъ  и  ступни 
опухли  до  того,  что  всѣ  выступы  соверш.  сглажены;  значитальная 
і  опухоль  моіненки;  умѣренный  отекъ  на  бедрахъ,  предплечіяхъ, 
•  лидѣ  и  половомъ  членѣ.  Болей  въ  сторонѣ  почекъ  нѣтъ.  Моча, 
[уд.  вѣса  1010,  блѣдно  соломеннаго  цвѣта  съ  неболыпимъ  отстоемъ 
главнымъ  образомъ  изъ  краен,  кров,  тѣлецъ  и  эпителія;  но  кромѣ 
того  попадаются  бѣлыя  кров,  тѣлъца,  гіалиновые  и  мелкозернистые 
.цилиндры.  Довольно  много  кашляетъ  съ  отдѣленіемъ  слизисто- 
гнойной  мокроты.  Въ  обоихъ  легкихъ  жесткое  дыханіе  и  свистя- 
щіе  хрипы,  особенно  многочисленные  въ  лѣвомъ  легкомъ.  Область 
'сердечной  тупости  начинается  съ  3-го  межребернаго  промежутка: 
;  сердечный  толчекъ  по  сосковой  линіи.  У  верхушки  первый  тонъ 
сопровождаете  я  дующимъ  шумомъ;  первый  аортальный  тонъ  глу- 
ховатъ:  второй  тонъ  на  легочной  артеріи  акцентировать,  Пульсъ 
полный,  напряженный,  78  въ  минуту. 

Въ  день  поетупленія  сдѣлапа  ванна  въ  82°  К;  потом ъ  ваннь 

11г  колучаетъ.  Иск;  ая  первыхъ  3—4  дней,  много  ходить.  Иолу- 

[кіетъ  '2-н>  ординарную  порцію  и  котлету. 

Бронхить  постепенно  разрѣшается  и  съ  16  Марта  совсѣмъ  не 
^езпокоитъ  больнаго.  Акцентъ  на  2-мъ  тонѣ  легочной  артеріи  про- 
падаетъ.  При  яицахъ  поперечные  размѣры  сердца  начинаютъ  умень- 
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ШатЬСЯ  И  21  Марта,  т.  е.  на  б-й  день  нотребленіл  яицъ,  толчекъ 
онредѣляется  уже  не  но  сосковой  линіи,  а  на  налецъ  кнутри  отъ 
нёя;  съ  этого  же  времени  шумъ  у  верхушки,  при  томъ  болѣе  сла- 
бый, слышенъ  только  но  временамъ,  а  не  постоянно,  важь  раньше. 
Съ  11  Марта  больной  ДОВОЛЬНО  сильно  нотѣотъ  и  нослѣ  чаю.  и 
ночью;  22 — 2:і  Марта  нотѣетъ  слабѣе,  вѣроятно  но  причин!)  зна- 
чителыіаго  загрязненія  кожи,  почему  24  Марта  сдѣлана  ванна  въ 
.-!2°  К.  Отеки,  параллельно  съ  уменыненіемъ  вѣса  тѣла,  быстро 
опадаютъ,  и  17  Марта  отмѣченъ  лишь  небольшой  отекъ  на  голе- 
няхъ  и  на  тылѣ  стопы,  а  24  Марта  отеки  болѣе  не  онредѣляются. 
Моча  съ  11  Марта  кровянистаго  цвѣта;  начиная  съ  19  Марта,  кіювя- 
нистый  оттѣнокъ  значительно  слабѣе  и  замѣтенъ  только  въ  нижнихъ 
слояхъ  жидкости,  возлѣ  отстоя,  также  замѣтно  уменьшившаяся. 
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Зиыѣчанія. 


Марта. 
11 

12 


и 

15 
10 


64200 
62100 
61400 
00900 
60100 
59800 


1600 
1600 
2200 
2200 
2200 
2000 


2650 
3370 
2700 
3600 
3300 
3000 


1011   1  1019,4  3.7  и 

1009,5  1021,8  2,399 

1010  |  1018  і  2.608 
1010 


0.102 
0,071 
0,097 
0,085 


1024  ,  3,060 
1009  I  1020    .  2,592  0,079 
1010,5'  1021    |   2,740  0,091 


17. 

4 

58950 

2600 

3700 

1009,5 

1023,4 

2,558 

0,071 

18 

-  0 

58000 

1800 

2500 

1012 

1020 

2,200 

0,088 

19 

6 

57900 

2000 

2800 

1012,5 

1023 

1.478 

0,053 

20 

в 

57800 

3200 

3570 

1010 

1023,8 

1,095 

0,031 

21 

в 

57400 

2000 

3750 

1011 

1025.3 

1,140 

О.(»30 

22 

0 

50550 

3000 

3300 

1010,5 

1023 

1,096 

0.033 

28 

6 

50150 

2400 

2,450 

1013 

1024,7 

1.140 

0,040 

24 

6 

50000 

2000 

2970 

1012 

1023,7 

0,995 

0,033 

ванна  въ  32°К 


цакь  видно  изъ  таблицы,  суточное  количество  мочевагсбѣлка 
п,  перваго  же  дня  по  иазначеніи  нищ.  оказывается  менышшъ, 
чѣмъ  въ  предшествующи  дни,  а  позднее  оно  еще  бод&е  умень- 
шается. 


ІЬь  8  ариведендыхъ  набдюденій  одни  были  сдѣланы  на  боль* 
ііЬі\і,  съ  совершенно  хроническпмъ  теченіемъ  (Дригашь,  Хелан- 
деръ),  другія  же  при  процессѣ  обострившемся, 

Полученные  въ  зависимости  отъ  питанія  яйцами  результаты 
иогутъ  быть  резюмированы  слѣдующимъ  образомъ: 

1)  Въ  первые  2 — 3  дня  потребленія  яицъ  или  стер- 
шенно  не  наблюдается  повышенія  суточнаго  количества  вы- 
діьляемаго  монет  біьлка,  или.  если  и  наблюдается,  то  очень 
небольшое,;  въ  слѣдующіе  затѣмъ  дни  наблюдается  даже 
уменьшение  его,  сравнительно  съ  тѣмъ,  что  было  до  по- 
требления яицъ. 

Первоначальное  новышеяіе  было  получено  и  ОегіеГемъ.  но 
Іослѣдній  счелъ  его  за  случайное,  совернт.  независимое  отъ  пи- 
ІанЬі  яйцами.  Въ  моихъ  наблюденіяхъ  при  первомъ  назначеніи 
яицъ  оно  быто  выражено  хорошо  въ  четырехъ  сіучаяхъ,  слабо 
въ  одномъ  (Ушаковъ)  и  отсутствовало  тоже  въ  одномъ  (Наумовъ). 
При  такой  частотѣ  оно  не  можетъ  быть  объясняемо  одной  слу- 
чайностью: причины  его  должны  лежать  въ  самомъ  нитаніи  яй- 
цами. На  основаніи  моихъ  немногихх  и  далеко  не  нолныхъ  наб- 
йюденій  дать  иолное  объяененіе  этихъ  нричинъ  я  конечно  не  берусь, 
а  постараюсь  лишь  представить  нѣкоторыя  болѣе  или  менѣе  вѣ- 
Ьоятныя  догадки  па  этотъ  счетъ.  Зеиаѣог  '),  стараясь  объяснить 
причины  появленія  альбуминуріи  за  введеніемъ  куринаго  бѣлка 
въ  желудокъ,  указываешь  на  двѣ  возможности:  1)  часть  куринаго 
бѣлка  ускользаетъ  отъ  дѣйствія  пищеварительнЫхъ  соковъ  и  не 
ійзмѣпенпой  нереходитъ  въ  кровь,  а  затѣмъ  и  въ  мочу:  2)  бѣлокъ, 
измѣненный  при  пищевареніи,  поступал  въ  кровь,  повышаетъ  въ 

')  Зепаіог.  Оіе  Аліншгішгіе  іт  дез.  ішсі  кгапіс.  Хшіашіе,  Вегііп.  1882 
8.  89—94. 


пен  оодѳржайіѳ  бѣлка,  что,  въ  свази  Въ  одайвременнимъ  нароста-, 
піемъ  содержаніл  Въ  крови  солей  и  особенно  мочевины,  .много 
облегчаетъ  фильтрацію  бѣлка  адрезъ  сосуды  клубочка  и  переходъ  » 
его  въ  мочу,  такъ  какъ  чѣмъ  больше  въ  первоначальной  жидкости 
содержится  солей  и  бѣлка,  тѣмъ  больше  его  иерейдетъ  и  въ  фи.п.- 
тратъ.  Возрастайте  еуточнаго  количества  мочеваго  бѣлка  въ  пер- 
вые дни  потребления  яицъ  объяснять  иоступленіемъ  не  измѣненнаго 
куринаго  бѣлка  изъ  желудочнокишечнаго  канала  въ  кровь  и  но- 
слѣдующимъ  его  переходомъ  въ  мочу  невозможно,  такъ  какъ,  по- 
стоянно изслѣдуя  азотной  кислотой  мочу  ошісанныхъ  болмшхъ  на 
присутствіе  въ  ней  куринаго  бѣлка,  я  пи  разу  не  мог-ь  убѣдиться 
въ  его  присутствіи  (нужно  замѣтить,  что  эздотъ  переходъ  уж*-  1 
ргіогі  былъ  иризнанъ  ОегіеГемъ  невозможиымъ  въ  виду  незна- 
чительности повышенія  содержанія  бѣлка  въ  мочѣ  при  питаніи 
яйцами);  но  это  возрастаніе  можетъ  быть  довольно  удобно  постав- 
лено въ  связь  съ  болѣе  обильнымъ  содержаніемъ  бѣлка  въ  крови, 
такъ  какъ  благодаря  особой  проницаемости  кровеносныхъ  сосудовъ 
и  недѣятельности  части  энителія  клубочковъ  мочеотдѣленіе  при 
нефритѣ  до  извѣстной  степени  совершается  по  типу  уже  не  сеі 
креціи,  а  фильтраціи.  Такое  объясненіе  я  представляю  прнмѣнн- 
тельно  ко  взгляду  Гейденгайна  на  мочеотдѣленіе  при  нормаль! 
ныхъ  условіяхъ,  какъ  на  процессъ  исключительно  секреціонныи; 
если  же  стать  на  точку  зрѣнія  Сенатора,  который  въ  нормаль-, 
номъ  мочеотдѣленіи  видитъ  соединеніе  и  фильтраціи  (въ  малыш! 
гіевыхъ  клубочкахъ)  и  секреціи  (въ  извптыхъ  канальцахъ),  то 
пониманіе  еще  болѣе  облегчается. 

За  этимъ  первоначальнымъ  повышеніемъ  или  и  прямо,  бѳая 
него,  суточное  количество  бѣлка  въ  мочѣ  начинаетъ  постепенно: 
падать,  спускается  до  велжчинъ  меныпихъ,  чі.мъ  было  до  яицъ, 
и  удерживается  на  такомъ  низкч)мъ  уровні.  и  въ  первые  дни  за< 
отмѣной  яицъ.  Въ  такой  формѣ  паденіе,  наблюдалось  въ  6-ти  <  лу- 
чаяхъ  (ІІиселевъ  2  раза,  Дриганъ  2-е  наблюденіе  2  раза.  Ушзд 
ковъ,  Наумовъ)  и  оно  должно  быть  признано  типическим ъ  для 
питанія  яйцами,  такъ  какъ  въ  б-ти  случаяхъ  (Орловъ  она  раза| 
Дриганъ  1-е  и  :і-е  наблюденія.  Хеландеръ).  гдѣ  оно  или  отсуя 
ствуетъ,  или.  не  успѣвая  выразиться  наддеасащимъ  образомъ,  спя 
няется  повышеніемъ,  почти  всегда  удается  аайти  иостороннюі 
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Извратившую  типическое  иадеяіе  причину,  —  увеличившееся  дви- 
жете, общее  разса?ройство  организма.  Троимъ  болыіымъ  череть 
нѣиоторый  промежуток^  времени  назначеніе  яицъ  было  повторено 
(Іригану  4  раза).  При  такомъ  стовторномъ  назначенія  въ  первые 
дни  потребленін  яицъ  повышеніе  въ  суточномъ  количествѣ  моче- 
ваго  бѣлка  или  совершенно  отсутствуете,  млн  выражено  такъ  слабо, 
что  лишь  съ  трудомъ  иожетъ  быть  замѣчёШ'.  Послѣдонательное 
поипжопіо  н  ничтожность  или  отсутствіе  первоначальная  пбвк- 
ренія  при  повторныхъ  пазначенілхъ  яицъ  могутъ  быть  понятьі. 
если  принять,  что  большая  порозность  сосудистыхъ  стѣнокъ  и  нс- 
иѣлтельность  извѣстной  части  эпителія  Малыш  гіевыхъ  клубочкоізъ 
(я  подразумѣваю  тотъ  опителій,  который  не  успѣлъ  еще  подверг- 
нутым восналительнымъ  или  дегенеративнымъ  измѣненіямъ  и  на- 
ходится въ  томъ  состояніи  временной  недѣятельности  или  мало- 
Кѣятельности,  которая  развивается  напр.  при  съуженіи  просвѣта 
Ігі  геиаііа  или  за  ея  кратковременной  перевязкой,  и  которая  мо- 
ветъ  быть  зависитъ  отъ  недостаточная  доступа  къ  энителію  не 
только  кислорода,  какъ  нринимаетъ  Гейдепгайнъ,  но  и  другихъ 
Іоставныхъ  частей  крови)  обусловливается  плохимъ  ихъ  иитаніемъ. 
что.  вводя  въ  оргавизмъ  легко  усвояемую  бѣлковую  пищу,  — 
«и на,  —  поднимаем'!,  его  нитаніе,  улучшаемъ  состояніе  сосуди- 
стых!, стѣнокъ,  указанная  эпителія,  иіш  чедгь  первыя  становятся 
ненѣе  проницаемы,  а  второй  болѣе  дѣятеленъ;  а  и  то,  и  другое 
Іедетъ  къ  ограничению  перехода  бѣлка  въ  мочу,  несмотря  на  на- 
личность сравнительно  высока  го  содерж.анія  въ  крови  бѣлка,  ко- 
торое должно  было  бы  и  здѣсь  способствовать  болѣе  значитель- 
ному переходу  его  въ  фильтражБ^  какъ  это  имѣло  мѣсто  въ  пер- 
вые дни  при  первомъ  назначении  яицъ.  Непосредственно  изсяѣдо- 
вать  состояніе  сосудистыхъ  етѣнокъ  нѣтъ  возможности,  но  судить 
(,Гіь  этомъ  мы  можемъ  и  по  косвеняымъ  указаніямъ,  которнгя  да- 
ются состояніемъ  отековъ  и  состояніемъ  сердца.  За  время  корм- 
Яенія  лицами,  отеки  не  прибывали,  чаще  же  замѣтно  уменьшались. 
Относительно  измѣненій  сердца  напомню  наблюдавшееся  ѵ  ,1ри- 
гана  п  у  Наумова  выравниваніе  явленій  относительной  недоста- 
точности сердца.  У  Т()Г0  „  у  друраг0  до  употребленія  яицъ  попо- 
рем ни  къ  сердца  увёличенъ  и  у  верхушки  съ  1-мъ  времецёйъ  ясно 
елышопъ  дующіЙ  шумъ;  па  4-й  и  на  Г>-л  день  кормленія  лицами 
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поцѳречнивъ  уменьшается,  и  шумъ  у  Дригана  исчезаетъ  совер- 
шенно, у  Наумова  же  дѣлается  слаоѣе  н  слышенъ  лишь  но  вре- 
иѳнамъ. 

Это  последовательное  дѣйствіо  куриныхъ  яицъ,  —  улучшеиіе 
сосуд,  состолніл  отѣнокь  и  уменыиепіе  количества  выд.  мочей  бѣлка,— 
и  существенно;  оно-то  и  должно  быть  принимаемо  во  вниманіе  при 
оцѣнкѣ  влілніл  куриныхъ  яицъ;  Если  опытъ  будетъ  продолжаться 
недостаточно  долго,  то  оно   не  успѣетъ  проявиться,  получится 
только  первоначальное  повышеніе,  которое  и  дастъ  поводъ  для  вы- 
водовъ  совершенно  противуположныхъ  дѣйствительности.  нримѣрь 
чего  можно   видѣть  въ  недавно  появившейся  новой  статьѣ  Сена- 
тора „ЦёЪег  АІЬиініішгіе"        Въ  ней  Сенаторъ.  хотя  и  горазда 
сдержаннѣе,  продолжаете  требовать  ограниченія  бѣлковой  пиши 
при  нефритѣ  и,  противоставляя  опытомъ  ОегіеГя  1)  наблюденіа 
Зрагкб  и  Вічісе  надъ  чахоточнымъ  альбуминурикомъ,  у  которагоі 
хотя  прк  яичной  пиіцѣ  и  не  послѣдовало  увеличенія  въ  количе- 
ств выдѣляемаго  мочею  бѣлка,  но  послѣднее  рѣзко  пало  при  без- 
азотистой растительной  пиіцѣ,  и  2)  опыты  РепгоМ'а  надъ  собакой 
съ  альбуминуріей,  у  которой  при  кормленіи  хлѣбомъ  количество 
мочеваго  бѣлка  было  ниже,  чѣмъ  при  мясѣ,  говоритъ,  что  _ио- 
добныя  положительный  наблюденія  достаточно  ясно  говорят'!,  я 
благопріятное  вліяніе  прекращенья  бѣлковой  пищи  при  нефрит  I,  н 
не  иозволлютъ  смотрѣть  на  обильное  введете  бѣлка,  какъ  на  со- 
вершенно безвредное,  только  но  тому,  что  оно  не  всегда  окачи- 
вается вреднымъ".   При  опытахъ  Врагкв  и  Вшсе  8)  безбѣлковая 
пища  давалась  только   въ  теченіе  2  дней;  сколько  времени  кош 
милъ  собаку  РёпгоМ  ;!)  не  обозначено,  но  но  той  массѣ  средствя 
которыя   онъ  успѣлъ   па  ней   перепробовать,  можно  съ  большей 
вероятностью  предположить,  что  продолжительность  каждаго  от- 
дѣльнаго  опыта  была  очень  не  нелика,  а  потому  здѣсь  рѣчь  мо^ 
жетъ  быть  не  о  положите.! ьныхъ.   въ  смыслѣ  Сенатора,  результа- 
тах'!,, а  лишь  о  первоначальном'!,  дѣйствіи, — обѣдненіи  крови  бѣд- 
комъ,  —  которое   по  вышеуказанному  вовсе  еще  не  даетъ  права 
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-)  Мвйісо-сіііг.  Тгамасііопв,  Ьоп'йоп,  ІД'ІІ,  1^7!»  р.  243— 26*. 

я)  ѴйгЫййШ$дй  »Ь'к  2  Сопцг.  Г.  іші.  Йёй.  ѴѴібяЬайеп,  1888.  230. 


надѣяться,  чтобы  и  при  большей  продолжительности  оиытовт.  со- 
[ержаніе  бѣлка  въ  мочѣ  осталось  такимъже  малымъ  и  чтобы  это 
,',і,і.п)  полезно  при  нефритѣ. 

2)  Вмкакихъ  пеленги  раздражены  почет  не  наблюдается. 

Вонросъ  о  раздражающемь  вліяніи  куринаго  бѣлка  на  почки 
нк'ь.  благодаря  онытамъ  съ  впрыскиваніемъ  его  въ  йены.  Послѣ 
нхъ  вырьіскиваній  мочею  выдѣляется  бѣлокъ  обыкновенно  не  • 
Ірлѣе    1  дней  и  при  томъ  въ  количествѣ  меньшемъ,  чѣмъ  было 
впрыснуто  (Віокѵіз      Ьеіітапи  3),  Сгеііе  3).  Въ  рѣдішхъ  сравни- 
тельно случаяхъ  (у  Ьйшапп'а  въ  1  изъ  4  опытовъ;  у  8іокѵІ8'а 
|ь  3  изъ  9)  бѣлокъ  держится  въ  мочѣ  болѣе  долгое  время  (8 — 24 
дня)  и  выдѣляется  его  больше,  чѣмъ  было  впрыснуто.  Внрыски- 
ваніе  въ  вену,  особенно  при  несоблюденіи  правилъ  антисептики. 
Іесомнѣнно  операція  довольно  серьезная,  представляющая  не  малую 
возможность  для  разныхъ  случайныхъ  осложненій  отъ  образованія 
ли  кровяныхъ  свертковъ,  или  отъ  повышенія  кров,  давленія,  и 
приписывать  эту  продолжительную  альбуминурію  куриному  бѣлку, 
едва  ли  возможно.  Такъ  именно  и  смотритъ  йіокѵіа,  который  ука- 
зы ваетъ  еще,  что  при  впрыскиваніяхъ  куринаго   бѣлка  не  въ 
вены,  а  подъ  кожу, — при  чемъ  исключается  возможность  осложне- 
ніи,  завися щихъ  отъ  самой  онераціи, — и  продолжительной  альбу- 
мипуріи  не  наблюдается;  Ьеііташі  очень  осторожно  выражается, 
что  можетъ  быть  при  извѣстныхъ  условіяхъ  куриный  бѣлокъ  и 
вызываетъ  нреходящія  измѣненія  въ  почкахъ,  но  еще  раньше  ого- 
варивается, что  этотъ  вопросъ  совсѣмъ  не  представляетъ  практи- 
чім  каго  интереса:  и  только  8епа<юг  4),  основываясь  на  наблюде- 
піяхъ  приведенныхъ  сейчасъ  же  авторовъ.  считаетъ  доказаннымъ 
вредное  раздражающее  вліяніе  куринаго  бѣлка  на  почки.  Впро- 
демъ  если  бъ  такое  дѣйствіе  введеннаго  въ  кровь  куринаго  бѣлка 
и  было  дѣйствительно  доказано,  это  не  должно  было  бы  нисколько 
вдіять  на  рѣшеніе  вопроса  о  питаніи  липами,  такт,  какъ,  сопо- 
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гтаиллл  оъ  одной  стороны  то  ПОСТОЯНСТВО,  съ  какимъ  куриный  бѣ 
лок'ь  иарѳходииъ  ВФ  мочу  изъ  крови,  а  съ  другой  отрицательные 
постоянно  результаты  «оихъ  стараній  найти  куриный  бѣлокъ  въ  • 
мочі.  Ъефритиковъ  при  яичной  Ёіищѣ,  приходится  отвергнуть  воз- 
можность поступления  куринаго  бѣлка  въ  неизмѣненномъ  видѣ  изъ 
жёлудКй  иъ  крою,  и  совсѣмъ  ЬтказатЬ&і  огь  кагахъ-либо  анріори- 
(тическихъ  рѣійёйій  вопроса.  Единственный  путь,  кбторымъ  могутв 
разрѣшаться  подобные  вопросы  о  шііяніи  питательных'!,  веществу 
это  путг.  непосредстненнаго  и  при  томъ  довольно  продолжительная 
клиническаго  наблюденія.  Этотъ  путг.  и  привелъ  меня  къ  заклю- 
ченно, что  никакихъ  явлепій  раздраженія  ночек-ь  при  курипыхъ 
яйцахъ  не  наблюдается,  что  напротивъ,  если  судить  но  измѣне- 
ніямг,  въ  количеств-])  и  составѣ  мочевыхъ  осадковъ,  въ  цвѣтѣ,  про- 
зрачности мочи,  то  можно  придти  даже  къ  убѣжденію.  что  яйна 
какимъ-то  непонятпымъ  образомъ  дѣйствуготъ  благопріятно  на  нро- 
цессъ  въ  ночкахъ  и  особенно  на  процессъ.  значительно  обостри  в- 
шійся.  (Какъ  наиболѣе  поучительныя  въ  этомъ  смыслѣ  напомню 
йзмѣненія  мочи  Киселева). 

3)  Самочувствіе  больныхъ  улучшается;  они  чувсшуюяМ 
себя  крѣпче.  Отеіш  уменьшаются. 

Однимъ  изъ  основаній,  приводимыхъ  Сенатором?.  ')  протнвъ. 
обильной  бѣлковой  пищи,  оказывается  опасопіе.  что  при  этомъ  мо*- 
жетъ  быть  облегчено  развитіе  уреміи.  При  своихъ  наблюденіяхъ  И 
не  видалъ  ничего  подобнаго  уреміи,  и  только  разъ  пришлось  мнѣ . 
заподозрить  предвѣстниковъ  уремпческаго  приступа  въ  упомянуМ 
тыхъ  головныхъ  боляхъ  у  Киселева  съ  3!  Мая  до  4  Тюня.  т.  еЦ 
именно  въ  неріодъ.  когда  янцъ  онъ  не  получалъ. 

Такіе  результаты  совершепно  достаточны,  чтобы  не  запрещатьД 
панротнвъ  горячо  рекомендовать  употребленіе  курнныхъ  яинъ  при) 
иефритѣ.  но  есть  и  еще  основапія  въ  пользу  того  же.  У  нефри- 
тиковъ  порѣдко  является  отвращепіе  отъ  мясной  пищи:  въ  моих*} 
случаяхъ  при  подобпомъ  отвращопін  яйца  они  ѣлн  очень  охотно і 
и  безъ  явлепій  диспенсіи,  наблюдавшейся  до  того.  При  яйцахъ  же,> 
въ  виду  легкости  приготовленья  ихъ  въ  пищу,  очень  удооно  мо-- 
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теть  быть  соблюдаемъ  и  совѣтъ  Сенатора  ')  давать  нѳфритивамъ 
пищу  понемногу,  сбвѣтъ,  опытное  нодтвержденіе  котораго  можн  і 
найти  еще  у  Натоп  2).  Наконецъ  при  лѣченіи  вефрита  очень 
большое  значеніе  придается  возбужденно  деятельности  кожи,  а 
лица,  какъ  кажется,  не  остаются  безъ  вліянія  п  на  иотоотдѣленіе. 
Будить  о  нослѣднемъ  мнѣ  приходилось  лишь  по  тому,  что  я  видѣлъ 
непосредственно  собственпымъ  глазомъ,  по  иоказапіямт.  больпыхъ, 
по  нзмѣненіямъ  въ  количествѣ  и  удѣльномъ  вѣсѣ  мочи,  даннымъ 
весьма  точнымъ.  почему  я  и  пе  счелъ  возможнымъ  упомянуть  объ 
мтомъ.  перечисляя  несомнѣнные  результаты  моей  работы. 
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П0Л0ЖЕН1Я. 


1)  Для  человѣка  при  нормальныхъ  условіяхъ  воз- 
можность перехода  куринаго  бѣлка  изъ  желудка  въ 
кровь  и  мочу  не  доказана. 

2)  Ограничивать  употребленіе  яицъ  при  нефритѣ 
нѣтъ  никакихъ  основаній. 

3)  При  начинающемся  улучшеніи  рѣзко  выраженнаго 
нефрита  существуете  извѣстная  параллельность  въ  воз- 
станов  леніи  отправленій  иочекъ  и  кожи. 

4)  При  назначеніи,  особенно  въ  госпитальной  или 
больничной  практикѣ,  какого-либо  питательнаго  сред- 
ства необходимо  обращать  вниманіе  не  только  на  его 
усвояемость,  но  и  на  удобство  приготовленія  его  въ 
пищу  и  на  невозможность  развести  его  или  чѣмъ-нибудь 
подмѣшать. 

5)  При  застойныхъ  ночкахъ  теплыя  ванны  часто 
существеннымъ  образомъ  облегчаютъ  состояніе  больнаго. 

6)  При  остановкѣ  кровотеченія  должно  быть  обра- 
щаемо вниманіе  на  возвышенное  положеніе  кровоточа- 
щаго  члена. 


ОПЕЧАТКИ. 
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